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SESTA  FAMIGLIA 


MALATTIE  BE  V ASI  SANGUIGNI. 

ANGiOSES  (A.) 


(Questa  famiglia  è composta  di  tutte  le  ma- 
lattie che  assalgono  il  sistema  vascolare  sangui- 
gno. 1 fatti  patologici  che  a questa  si  referisco- 
no sono  numerosissimi , e vi  si  trovano  meglio 
coordinati , dopo  che  la  fisiologia  delle  arterie  e 
delie  vene  è stata  perfezionata  dagli  studj  de’ mo- 
derni. In  tal  guisa  questa  famiglia,  così  interes- 
sante per  il  nosologo,  ravvicina  e pone  irnme- 
diatajnente  sotto  lo  stesso  punto  di  vista  la  pal- 
pitazione di  cuore  e la  sincope,  nelle  quali  si 
riscontrano  tanti  punti  di  somiglianza  per  la 
singolare  analogìa  de’ loro  fenomeni . In  tal  gui- 
sa pure  vediamo  riunirsi  naturalmente  a questa 
medesima  istoria  tutte  le  alterazioni  fisiche  del 
cuore,  egualmente  che  quelle  de’ vasi  di  cui 
quest’organo  meraviglioso  è in  qualche  modo 
la  sorgente,  o il  confluente  . Tra  questi  diversi 
generi  di  malattìe  si  trovano  princiDalmente  gli 
aneurismi,  le  varici,  i tumori  sanguigni  ec. 
Questi  vasi,  che  Ippocrate  chiamava,  i fiumi 
della  vita,  sono  eglino  stessi  attraversati  e nu- 
triti da  gran  copia  di  ramificazioni  vascolari , 
che  l’ arte  delle  iniezioni  può  rendere  manifeste , 
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e che  hanno  parte  in  un  gran  numero  di  feno- 
meni  murbo^i. 

La  frequenza  delle  emorragìe  nelle  febbri 
acute,  rideotità  delie  alterazioni  che  suscitano 
nelTapparato  vas'  olare , il  molirnen  salutevole 
chele  prepara,  gli  sforzi  critici  di  cui  sono  il 
felice  resultato,  1 cambiamenti  che  recano  nelle 
principali  iunzioni  dell’ economia  animale,  le 
indicazioni  curative  cui  soddisfano  ec,,  tutto  fà 
vedere  e dimostra  l’affinità  di  questi  flussi  san- 
guigni, colle  febbri  acute.  Volendo  quindi  dar 
de’ primi  una  completa  istoria  conviene  al  certo 
porre  da  parte  tutte  le  teorìe  idrauliche,  che  si  è 
tentato  inutilmente  di  lar  servire  alla  spiegazio- 
ne de’ (atti  che  li  costituiscono. 

Seguiteremo  il  metodo  già  adottato  in  quest’ 
opera.  Prima  di  presentare  a’ nostri  lettori  la  se- 
rie delle  malattìe  che  appartengono  alla  famiglia 
di  cui  ci  occupiamo,  rammenteremo  succin- 
tamente ì fenomeni  relativi  all’azione  fisiologica 
de’ vasi  arteriosi  e vennsi . La  facoltà  contrattile 
del  sistema  vascolare  ha  occupato  costantemen- 
te gli  osservatori . Essa  è il  principal  motore  di 
questa  doppia  circolazione,  d’onde  derivano  gli 
atti  i più  importanti  delle  funzioni  assimllatrici. 
Il  cuore  specialmente  possiede  nel  grado  il  più 
eminente  questo  potere  di  contrazione  che  la 
natura  sembra  avt  r re^)  indi  pendente  dalla  no- 
stra volontà  individuale,  per  de’fini  salutari  al- 
la nostra  conservazione  . 

Questa  facoltà  contrattile  è stata  parimente 
compartita  dalla  natura  alle  più  tenui  ramifica- 
zioni arteriose.  Accade  ancora  costantemente 


che  essa  vi  si  manifesti  con  maggiore  energìa  e 
perseveranza  che  ne’ grossi  vasi.  Il  celebre  Gio- 
vanni Hunter  ha  veduto  i suoi  meravigliosi  fe- 
nomeni continuare  nell’utero  de’ quadrupedi, 
ancora  dopo  che  questo  era  separato  dal  corpo 
dell’  animale  . 

I Fisiologi  ammirano  ogni  giorno  nelle  lo- 
ro esperienze,  la  relazione  armonica  che  esiste 
tra  la  forza  del  cuor*  e quella  dell' arterie.  Quan- 
do questa  relazione  è distruttane  nascono  i mag- 
giori disordini  . Vi  sono  d'altronde  delle  parti 
del  nostro  corpo  che  abbisognano  di  una  circo- 
lazione più  celere , ed  altre  di  una  circolazione 
più  lenta.  Indubitatamente  per  tal  motivo  la  na- 
tura ha  in  certo  modo  isolato  le  funzioni  di  quel 
vaso  insigne,  conosciuto  col  nome  di  v’ena- 
porta  . 

II  sangue  che  circola  nel  sistema  vascolare 
dee  esser  considerato  come  il  mobile  il  più  es- 
senziale  dell’economia  vivente  . Con  ragione  lo 
riguardavano  gli  anticld  come  il  principio  attivo 
di  tutti  i moti  del  coi  po  , come  uno  de’  più  gran- 
di e de’più  importanti  fenomeni  della  animali- 
tà ; sembra  infatti  affluire  maggiormente  negli 
organi,  in  ragione  della  parte  più  o meno  atti- 
va che  prendono  all’esercizio  delle  funzioni.  Sap- 
piamo per  esempio  che  de’  vasi  considerabilissi- 
mi si  distribuiscono  all’organo  cerebrale;  vSap- 
piamo  egualmente  che  lo  stomaco,  il  fegato,  la 
milza  , e gl’intestini  ricevono  una  prodigiosa 
quantità  dì  sangue;  i muscoli  destinati  a de’gran- 
di  sforzi  sono  per  così  dire,  imbevuti  di  queste^ 
liquido  vivificatore . 
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Il  sangue  è in  uno  stato  di  continua  fluidità 
fintantoché  è sottoposto  all’ impero  delle  forze 
vitali  . L’oggetto  finale  dell’impulso  che  gli  im- 
prime la  forza  contrattile  de’ vasi,  si  è il  preser- 
varlo dalle  alterazioni  cui  sarebbe  esposto  per 
un  sol  momento  di  riposo  . Questa  condizione 
è assolutamente  necessaria  acciocché  egli  subi- 
sca la  legge  indispensabile  della  circolazione;  in 
grazia  di  questa  estrema  fluidità  egli  si  introduce 
nelle  ramificazioni  vascolari  le  più  minute,  e 
porta  a tutti  i visceri  i materiali  delle  più  pre- 
ziose secrezioni.  Hunter  paragona  il  sangue  del- 
le arterie  all’acqua  del  mare,  e il  sangue  delle 
vene  a quella  de’ fiumi  che  vanno  a scaricar- 
visi . 

II  sangue  gode  delle  facoltà  analoghe  a 
quelle  di  tutte  le  parti  solide  di  cui  è composto 
il  corpo  umano . I fisiologi  moderni  lo  rappre- 
sentano come  una  carne  liquida,  vivente,  anima- 
ta, che  dispensa  da  per  tutto  i tesori  di  una  be- 
nefica nutrizione.  Ciò  che  i chimici  hanno  scrit- 
to in  ultimo  luogo  sulla  sua  composizione  e sul- 
ridentità  de’ suoi  elementi  nelle  diverse  malattie 
deir  uomo,  é privo  di  fondamento  ed  assoluta- 
mente  ipotetico . Nell’interno  dello  Spedale  di 
S.  Luigi  ho  pc'tuto  procedere  ad  un  analisi  ve- 
ramente medica  di  questo  liquido.  Ho  già  di- 
mostrato ne’ miei  Nmwì  Elementi  di  Terapeuti-' 
ca , che  il  sangue  delle  persone  scorbutiche  dif- 
ferisce essenzialmente  dal  sangue  delle  persone 
sane  e in  ottimo  stato  di  salute,  che  é sprovvisto 
di  parte  sierosa,  e che  contiene  una  prodigiosa 
quarìtità  di  fibrina  , a spese  de’ muscoli  che  ne 


sono  sprovvisti  ; ciò  che  spiega  la  magrezza  , il 
pallore  e la  Hac(  idità  di  questi  organi  (i). 

È osservazione  costante  che  il  sangue  nelle 
febbri  putride,  nel  tifo,  ne’cancri  ed  altre  ma- 
lattìe di  tal  genere,  è singolarmente  alterato  nel- 
la sua  natura;  cìie  sviluppa  un’odor  putrido  ma- 
nifestissimo, prima  ancora  che  la  vita  abbia  ab- 
bandonato i solidi  ; e ciò  che  è stato  scritto  so- 
pra tal  soggetto  da  alcuni  medici  appartenenti 
alla  setta  degli  umoristi  non  è privo  di  ogni  fon- 
damento. Nasce  da  ciò  che  i cadaveri  degli  in- 
dividui, che  prima  della  loro  morte,  sono  rico- 
perti da  gran  numero  di  petecchie , si  decom- 
pongono con  tanta  celerità,  che  spesso  siamo 
costretti  ad  affrettare  il  momento  della  loro  se- 
poltura . 

Chi  ignora  che  nell’Itterizia  la  sierosità  del 
sangue  cavato  coll’ordinaria  operazione  del  sa- 
lasso è di  un  color  giallastro,  e analogo  a quel- 
lo che  presenta  nelle  febbri  gastriche?  11  pallore 
del  sangue  ne’  tisici  annunzia  manifestamente 
che  i fluidi  sono  suscettibili  di  contrarre  nel  cor- 
po umano  varj  generi  di  alterazione  che  non  si 
sono  ancora  convenientemente  apprezzati.  Un 
tal  fatto  è indubitabile . Alcuni  fisiologi  non 
hanno  eglino  d’altronde  verificato  colle  loro 
osservazioni  che  il  sangue  di  un  vecchio  è più 
rapidamente  corruttibile  per  l’influenza  dell’aria 
atmosferica,  che  quello  che  esce  dalle  vene  di 
un’uomo  giovine  e vigoroso.^  Può  inoltre  acca- 
dere che  il  sangue  sia  dotato  di  tutte  le  neces- 
sarie condizioni  per  la  sua  vitalità,  ma  che  le 
teggi  ordinarie  della  sua  circolazione  sieno  di- 
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sordlnate  per  TelTetto  di  una  conformazione  vi- 
ziosa del  cuore  . Le  valvule  dell’aorta  acquista- 
no una  consistenza  die  è per  così  dire  cartilagi- 
nea . Quando  vi  è una  tale  disposizione , dc)po 
ogni  sistole,  il  sangue  refluisce  spesso  verso  il 
ventricolo  sinistro  . Importa  che  l’individuo  af- 
fetto da  tale  sconcerto  si  astenga  da  ogni  agita- 
zione violenta  , perchè  allora  questo  liquido  in- 
contra i maggiori  ostacoli  nel  suo  movimento  ; 
soffre  un  qualche  ritardo,  e ristagna  in  quasi 
tutte  le  parti  del  corpo,  d’onde  deriva  quel  co-' 
lor  turchiniccio  della  pelle  che  da  alcuni  anni 
in  quà  ha  specialmente  destato  l’attenzione  de' 
patologi . 

Accade  parimente  questo  fenomeno  quan- 
do il  forame  del  Botallo  non  si  chiude  dopo  la 
nascita  , e quando  rimane  aperta  una  comunica- 
zi;me  tra  il  lato  destro,  e il  lato  sinistro  del  cuo- 
re. Noi  abbiamo  avuto  i>ccasione  di  riscontrare 
un  piccol  numero  di  soggetti  che  erano  in  que- 
sto caso , e che  correvano  perìcolo  di  rimaner 
Soffogati  per  il  menomo  esercizio  . Non  pote- 
vano agitarsi,  lasciarsi  prendere  dalla  collera, 
cantare,  gridare , correre,  salire  a cavallo  ec. 
senza  che  il  loro  viso  non  acauistasse  un  color 
ton  hiniccio  o livido.  Onesti  tali  individui  non 
conrtpiono  ordinariamente  una  lunghissima  car- 
riera, e f esame  de’ loro  cadaveri  dimostra  quasi 
sempre  la  comunicazione  immediata  tra  i due 
ventricoli  di  ohe  abbiamo  fatta  menzione  . 

«Si  concepisoe  facilmente,  che  in  questi  di- 
versi casi,  il  sangue  riceve  con  difficoltà  le  mo- 
dificazioni che  dee  imprimergli  l’aria  respirata 


nell’ interno  dell’organo  polmonare  . Or  dunque 
queste  modidcazioni  sono  indispensabili  per  il 
regolare  esercizio  di  tutte  le  funzioni.  La  natura 
sembra  attestarne  la  necessità  colla  tessitura  som- 
mamente  cellulosa  del  polmone,  colia  moltitudi- 
ne di  arterie  e dì  vene  che  da  ogni  lato  ven- 
gono a diramarsi  alla  superlìcie  di  questo  visce- 
re come  per  condurvi  il  sangue,  ed  esporlo 
maggiormente  al  contatto  dell’aria  atmosferica  . 

Il  sistema  vascolare  considerato  nella  sua 
totalità,  è la  sorgente  di  un  gran  numero  di  ma- 
lattie. Suno  conosciute  le  tesi  famose  sostenute 
nella  scuola  di  Stahl , sopra  questo  importante 
soggetto . A quanti  disordini  và  mai  sottoposta 
la  funzione  circolatoria?  I vasi  possono  soffrire 
una  specie  di  imbarazzo,  e di  compressione,  la 
loro  facoltà  contrattile  può  indebolirsi , gli  limo  * 
ri  perdere  la  loro  fluidità,  le  escrezioni  e le  secre- 
zioni incontrare  degli  ostacoli . Si  riconoscono 
facilmente  a prima  vista  gli  individui  ne’ quali  la 
suscettibilità  nervosa  è posta  in  azione  dal  pre- 
dominio del  sistema  sanguigno,  sono  pingui  e in 
generale  vivamente  coloriti;  si  dolgono  di  soffrire 
degli  abbagliamenti,  ielle  vertigini , delle  car- 
dialgie, delle  palpit  izioni  improvvise  alla  regio- 
ne del  cuore,  e mille  altri  incomodi  che  defati-^ 
gano  eccessivamente  i visceri . Stah!  ha  dimo- 
strato tutti  i mali  che  derivano  dalle  difficoltà 
che  si  oppong{mo  al  corso  del  sangue  a traverso 
le  ramificazioni  della  vena- porta  . Debbonsi  re- 
ferir^'  a questa  causa  gli  spasmi  addominali,  che 
inquif'tano  quasi  tutti  gli  uomini  costretti  a con- 
durre una  vita  sedentaria. 


IO 

Le  idee  di  Stahl  sopra  questo  soggetto  so- 
no state  utilissime  alla  medicina  . Si  spiega  fa- 
cilmente per  qual  meccanismo  il  cuore  spinge 
il  sangue,  e lo  porta  fino  alle  estremità  arterio- 
se; ma  non  si  spiega  così  bene  il  ritorno  del 
sangue  per  mezzo  delle  vene;  infatti  questo  li- 
quido sale,  per  cosi  dire  perpendicolarmente 
dalle  parti  inferiori  e,  in  certo  modo,  in  senso 
inverso  della  sua  naturale  gravità;  la  forza  con- 
trattile de’ vasi  che  Io  riconducono  è d’altronde 
poco  energica,  e sappiamo  che  il  polso  si  fà  a 
pena  sentire  nelle  minime  arteriuzze  ec. 

Vi  abbisognano  dunque  degli  altri  ajuti  per 
impedire  il  ristagno  del  sangue,  e deteriiiinare 
il  suo  ritorno  verso  l’organo  del  cuore.  Stahl 
crede  che  questo  ritorno  sia  favorito  da  un  moto 
tonico  e vitale,  che  è uno  defenomeni  i più’ 
importanti  di  cui  possa  occuparsi  la  fisiologia  . 
Si  annoverano  pure  tra  le  cause  che  determina- 
no il  ritorno  del  sangue  per  le  vene,  le  pulsazio- 
ni alternative  delle  arterie  adiacenti,  un  resto  di 
forza  impellente,  primitivamente  comunicato 
dal  motore  principale  della  circolazione,  la  de- 
bole contrazione  delle  fibre  di  cui  sono  dotate  le 
vene  , egualmente  che  i muscoli  circonvicini, 
l’ajuto  delle  vaìvule  ec. 

Quando  le  fibre  vascolari  sono  molto  rila- 
sciate, il  corso  del  sangue  è più  lento,  ed  acca- 
dono de’ ristagni  perniciosi.  Spesso  l’azione  ine- 
guale della  contrattilità  vascol  ire  fàsì  die  il  san- 
gue si  accumuli  e si  riunisca  in  maggior  pro- 
porzione in  alcuni  sistemi.  Ne  resultano  neces- 
sariamente delle  congestioni,  una  specie  di  mo- 


limen  emorragìaco,  un  sentimento  di  peso,  e di 
intorpidimento  in  tutte  le  membra  ec.  Tali  sin- 
tomi sono  ordinariamente  cagionati  da  una  vita 
troppo  uoitorme  e troppo  sedentaria,  dalla  man- 
canza delle  bevande,  dalla  privazione  de’ diluen- 
ti , da  abuso  degli  spiritosi  ec. 

Il  ritorno  del  sangue  versoi!  ventricolo  de- 
stro del  cuore  si  effettua  dalla  vena  cava  die  at- 
traversa il  foro  tendinoso  del  diaframma  . Al- 
lorché questo  sangue  circola  troppo  lentamente, 
quando  incontra  degli  ostacoli  nel  sistema  della 
respirazione  , rie  resulta  quella  particolar  ma- 
lattìa conosciuta  sotto  il  nome  di  incubo,  affe- 
zione intermedia  tra  Io  stato  del  sonno  e quello 
della  vigilia,  che  appartiene  alla  famiglia  delle 
malattìe  polmonari  , e che  è familiarissima  a 
quelli  che  si  addormentano  in  una  cattiva  posi- 
zione . Talvolta  il  sangue  soffre  del  ritardo  nel- 
l’interno del  polmone,  ciò  che  da  origine  a di- 
spnea , a oppressione  asmatica,  a vomiti  emot- 
toici , e ad  altri  fenomeni  diversi  da  quelli  che 
prov^engono  dal  mucco  catarrale  accumulato  ne’ 
bronchi , o nelle  vescichette  dell’  organo  respi- 
ratorio . 

Quando  il  flusso  uterino  è soppresso  o quan- 
do la  quantità  di  questa  abituale  escrezione  sof- 
fre una  diminuzione  sensibile , il  sangue  dee 
necessariamente  refluire  ne’  vasi  ipogastrici , di- 
poi nella  vena  cava , nel  ventricolo  destro  del 
cuore  e quindi  nel  polmone.  Da  ciò  nasce  che 
le  donne  mal  mestruate  respirano  talvolta  con 
somma  difficoltà  . Quanti  mali  non  si  debbono 
eglino  attribuire  al  movimento  irregoìaredel  san- 
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gue  iieìle  vene  emorroidarie  esterne!  Da  questa 
soia  causa  provengono  gli  spasmi  che  accadono 
nella  regione  loinbare,  intorno  alT  osso  sacro,  e 
all’osso  ischio,  dolori  che  spesso  mal’ a proposi- 
to si  prendono  per  delle  aiFezioni  reumati- 
che ec. 

La  famiglia  di  cui  trattiamo  comprende  nel 
tempo  stesso  le  malattìe  de!  sistema  arterioso,  e 
quelle  del  sistema  venoso  . Le  malattìe  del  pri- 
mo di  questi  due  sistemi  non  sono  così  cono- 
sciute, quanto  si  crede  ordinariamente.  Per  e- 
sempio  si  trovano  infatti  sempre  intatte  le  arte- 
rie, qualunque  sia  stato  il  genere  di  morte  del- 
l’individuo (2)  . Se  talvolta  si  osserva  uno  straor- 
dinario rossore  nelle  membrane  di  questi  vasi, 
questo  rossore  è dovuto  piuttosto  alla  presenza 
del  sangue  che  ad  uno  stato  di  infìammazic^ne. 
É chiaro  però  che  in  alcune  circostanze  le  arte- 
rie soffrono  delle  alterazioni  nelle  loro  proprie- 
tà vitali,  come  lo  prova  la  semplice  considera- 
zione delle  febbri  essenziali . 

La  natura  è vero  sembra  aver  voluto  ga- 
rantire le  arterie  dalla  suppurazione,  dalla  gan- 
grena,  e da  altre  analoghe  degenerazioni;  ma 
la  sezione  de’ cadaveri  dimostra  che  la  membra- 
na interna  di  questi  vasi  è spesso  assalita  da  os- 
sificazione. Questo  sconcerto  dovuto  a delle  con- 
crezioni di  fosfato  calcareo , si  osserva  frequen- 
temente ne’vecchj  che  vengono  a terminare  la 
loro  esistenza  negli  Spedali  . Nel  tempo  della 
vita,  annunziasi  con  una  manifestissima  inter- 
mittenza di  polso;  attacca  ordinariamente  le  val- 
vuìe  deiraorta,  la  valvula  mitrale  ec.  Non  è dii- 
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ficile  d’iìUendere  come  possa  recare* un  gran  di- 
sturbo !iella  circolazione  . 

Gli  aneurismi  occuperan)io  ur?o  de  primi 
posti  nella  farnigìia  delle  malattie  de’ vasi  san- 
guigni . Variano  essi  a seconda  del  luogo  che 
occupano;  formano  de/tumori  di  cui  il  volume 
è più  o meno  considerabile/ e si  annunziano  con 
delie  pulsazioni  più  o meno  frequenti  del  cuore 
e de’ vasi.  Allorché  sì  comprimono  spariscono  in- 
teramente, e il  sangue  refluisce  da  tutte  le  parti;  Ìl 
dolore  ora  è ottuso,  ora  è acuto;  è soggetto  a del- 
le interruzioni , e seguita  talvolta  le  variazioni  at- 
mosferiche. La  massima  parte  degli  aneurismi  è 
funesta  agli  ammalati,  i quali  sono  perciò  assali- 
ti da  una  specie  di  macasmo  . Spesso  terminano 
per  rottura;  raramente  guariscono  spontanea- 
mente e per  i’obliterazione  dell’ arteria  . Sem- 
bra che  si  osservino  più  frequentemente  , da 
che  le  passioni  dispiacenti  si  moltiplicano  di  più 
nella  specie  umana  . 

Il  sangue  lascia  il  sistema  arterioso  , per 
passare  nell’interno  del  sistema  capillare  , ove 
subisce  delle  modificazioni  che  sono  coperte  di 
un  velo  tuttora  impenetrabile  . Le  malattìe  del- 
le vene  presentano  una  lacuna  non  meno  rimar- 
chevole nella  patologia,  e niente  vi  è di  più  dif- 
ficile che  i!  valutare  con  esattezza  l’ififlnenza 
che  hanno  questi  vasi  negli  sconcerti  e ne’disor- 
dini  che  subisce  il  sistema  della  circolazione  . Si 
vedono  marìtenere  il  loro  volume  e calibro  or- 
dinar] non  ostante  le  infiammazioni  le  più  vee- 
menti. La  loro  membrana  interna  non  è sotto- 
posta all’  ossificazione  come  quella  delle  arterie; 
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ma  rnuno  ignora  che  esse  subiscono  talvolta  una 
dilatazione  morbosa  dovuta  all’ indebolimento 
delle  parti , e al  ristagno  del  sangue  che  è ritar- 
d-ato  nel  suo  corso.  Questa  malattìa  si  osserva 
specialmente  nello  scorbuto  , nell’ idropisia,  ne’ 
cancri,  ne’ tumori  sanguigni  e ne’ tumori  fungo- 
si ec. 

Le  malattìe  del  cuore  sono  inoltre  senza 
contrasto  le  più  interessanti  di  cui  abbiamo  a 
trattare  in  questa  famiglia.  Daremo  in  conse- 
guenza ristoria  di  tutte  le  alterazioni  che  costi- 
tuiscono i suoi  diversi  stati  patologici  . Questo 
meraviglioso  organo  non  è un  muscolo  raro  , 
come  così  spesso  ripetesi  ne’Iibri  destinati  all’in* 
vsegnamento  dell’ anatomìa,  ma  un  vaso  eminen- 
temente contrattile  e dilatabile , animato  da 
molti  nervi,  e che  come  si  ricava  da  concluden- 
ti esperimenti  prende  incessantemente  le  sue 
forze  dal  cervello,  e dalla  midolla  spinale.  Atte- 
sta esso  ad  ogni  momento  l’ intima  corrispon- 
denza della  vita  di  assimilazione  colla  vita  di  re- 
lazione. Così  il  nome  di  questo  viscere  impor- 
tante è quello  che  l’uomo  appassionato  spesso 
introduce  nel  suo  linguaggio,  quando  vuole  e- 
sprimere  la  natura  delle  sue  emozioni , o dare 
idea  de’ sentimenti  che  lo  agitano  . Non  vi  è al- 
cuna passione  deprimente  che  non  possa  di- 
sturbare la  regolare  successione  de’ suoi  movi- 
menti . 

Questa  famiglia  dì  malattie  comprende 
dunque  tutte  le  malattìe  che  hanno  una  relazio- 
ne più  o meno  diretta  colla  funzione  la  più  es- 
senzialmente collegata  col  mantenimento  deiffe- 


i5 

8Ìstenza.  La  mente  rimane  sorpresa  quando  fà 
uriu  studio  più  o meno  profondo  de’  suoi  feno- 
meni, quando  considera  quelle  diverse  potenze 
che  fanno  arrivare  il  sangue  fino  alla  periferìa 
del  corpo , e lo  riconducono  prontamente  ver- 
so il  centro  d’ onde  è partito . Chi  potrebbe  non 
ammirare  i numerosi  ordigni  per  di  cui  mezzo 
i moti  i più  regolari  della  nostra  economia  co- 
spirano allo  stesso  scopo,  e si  succedono  reci- 
procamente nel  corso  intiero  della  vita?  Vi  è 
egli  soggetto  più  degno  delle  meditazioni  del 
riosologo  ? 

G E N E R E L 

PALPITAZIONE  DI  CUORE 

CORDIS  PALPiTATIO. 

Coidiopalmìa  (A.)  * 

E questa  un  movimento  violento  e irregolare 
delforgano  del  cuore.  Sappiamo  che  nello  stato 
ordinario,  l’azione  delle  orecchiette  e quella  de’ 
venlricolfsi  succedono,  e si  corrispondono  nel  più 
bell’  ordine  che  si  possa  contemplare.  Con  tutto 
ciò  spesso  accade  die  per  una  causa  più  o me- 
no attivaci!  cuore  si  alteri  nell’esercizio  delle 
funzioni  ch^  gli  sono  proprie,  e le  sue  pulsazio- 
ni divengano  Straordinariamente  frequenti,  scom 
certo  che  cost  ituisce  in  alcuni  casi  uno  stato  a- 
bituale  di  malattia;  questo  stato  è funesto  per 
gli  inconvenienti  che  porta  seco  . Io  distinguo 
tre  specie  dì  palpitazione  di  cuore 

* Viene  da  co;-  ;rotXjUiO  ( palpitatio. 
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T.  Specie.  Palpitazione  di  cuobk  pletorica  . Cor- 
éis  palpilatio  plelfionca.  Conviene  dar  quesio  nome  a tjnel- 
ìa  che  è il  resuilato  de! ! ’ aitlusso  di  una  soverchia  quaulità 
eh  sangue  Beila  caviià  del  cuore  , come  accade  negli  indivi- 
d i dotati  di  un  ieinp  rametito  sanguigno.  Le  donne  nelle 
quali  sopravvengono  delie  soppresdoni  del  Hiisso  mestruale 
\i  sono  moHissimo  soggette  . Gli  uomini  tormenlaii  da  e- 
monoidi  sono  egualmente  incomodati  dalie  palpitazioni  . 
Io  non  parlo  qui  di  quelle  che  si  debbono  considerare  come 
iin  sinloma  dell' auenrisraa  del  cuore,  o del  suo  ingrossa- 
mento; ne  parleremo  aitro^e  . 

•3.  Specie  Palpitazìose  di  cuore  spasmodica  Cor- 
dis  palpilatio  spasmodico  , Questa  specie  si  osserva  frequen- 
temente nelle  donne  nervose  e isteriche,  in  quelle  che  sof- 
frono spaventi,  perplessità  , timori  , finalmente  in  tutti  gli 
individui  suscettibili  di  provare  delle  spiacevoli  impressioni 
p r ìa  più  piccola  causa  . I suoi  parossismi  sono  leggieri  e 
fugaci  . 

3.  Specie.  Palpitazione  di  cuore  sintomaticv  . 
Cuniis  palp'Ualio  symptomatica  . Gli  insulti  di  palpitazione 
per  effetto  di  un  vizio  organico  del  cuore  sono  più  gravi, 
ss  manifesta  un  dolore  che  si  estende  dalla  parte  anteriore 
del  petto  sino  alla  colonna  spinale.  Quar  do  la  palpitazione  è 
cagionala  dalla  dilatazione  di  uno  de’ ventricoli  del  cuore  , 
le  pulsazioni  corrispondono  a quelle  dell'  arterie  . Se  le 
vaìvule  sono  affette  da  una  alterazione  organica  , il  sangue 
che  le  attraversa  fa  sentire  un  rumore  o una  specie  di  si- 
bilo. Si  sà  che  la  palpitazione  di  cuore  proveniente  dalla 
pei  inaneriza  del  forame  ovale,  o del  canale  arterioso  si  rico- 
nosce al  color  livido  , plumbeo,  p turchiniccio  delia  super- 
ficie degli  inlegu menti  ec. 


Quadro  della  palpitazione  di  cuore  . 
Questa  malattia  incomincia  ordinariamente  da 
ua’insolito  acceleramento  ne’ movimenti  degli 
organi  della  respirazione , e da  ansietà  penose  , 
che  si  fanno  sentire  particolarmente  all’  epiga- 
strio ; manifestasi  in  seguito  un  dolore  acuto  o 
gravativi)  nella  regione  del  cuore  . Quando  la 
malattia  è forte,  si  scorgono  distintamente  col- 


rocchio  le  pulsazioni  di  questo  viscere,  egual- 
mente che  quelle  delle  carotidi,  che  sembrano 
abitate  da  delle  contrazioni  convulsive.  Sono vian- 
cora  degli  individui  ne'quali  possono  essere  uditi 
questi  movimenti  di  vibrazione.  I vasi  della  testa 
sono  tumefatti  e turgidi;  si  unisce  a questo  sistema 
una  generale  alterazione  in  tutti  i sensi , un  tre-n 
mito  di  tutti  i muscoli,  una  continua  cefalalgìa, 
delle  vertigini , de' tintinnj  di  orecchie  ee.  il  polso 
è soggetto  a rnoltissiiae  variazioni  ; ora  è lencu  e 
tardo,  ora  duro  e frequente,  ineguale  o intenadt- 
tente;  talvolta  è impercettibile . Il  viso  deli’ainma- 
lato  porta  l’impronta  del  dolore;  sopravvengono  i 
deliqaj,  le  sincopi,  precedute  da  una  costrizione 
della  laringe  che  minaccia  soffogazione  ; diial- 
rnente  il  parossismo  cessa,  ed  il  corpo  rimane 
in  un  stato  di  estrema  debolezza . G.  Beck  ci  ha 
conservato  l’istoria  di  una  palpitazione  dì  cuo- 
re cagionata  da  una  violenta  caduta  , e succedu- 
ta dalla  morte.  Un’uomo  dotato  di  un  tempera- 
mento vigoroso,  di  una  salute  tiorida, di  un  ca- 
rattereallegro, fornito  di  distinti  talenti,  avvezzo 
a fare  molto  esercizio , tu  chiamato  a delle  fun- 
zioni che  esigevano  un  occupazione  continua, 
uniforme  e sedentaria.  Questamprowìso  e com- 
pleto cangiamento  nel  suo  genere  ordinario  di 
vita  indebolì  la  sua  salate;  diminuì  Ìl  suo  buon 
umore  , e sopravvenne  uno  stato  di  malessere 
fìsica  e morale , che  degenerò  in  vera  ipocon- 
drìa . I diluenti,  gli  aperienti  che  gli  furono  con- 
sigliati non  lo  sollevarono  . La  caccia  a cavallo 
era  roccupazione  che  più  gli  piaceva  e che  me- 
glio eonveniva  al  suo  stato.  Disgraziatamente  uà 
AlibQn  T.  ///.  2 


giorno  11  cavallo, , correndo  di  galoppo,  diede 
e il  cavallerizzo,  gettato  in  distanza,  urtò  vio- 
lentemente il  petto  in  una  pietra  . Trascu- 
rando le  conseguenze  di  questa  caduta,  non 
adpprò  che  de’  mezzi  infruttuosi  , contro  i mali 
che  solFriva;  e i sintomi  fecero  di  giorno  in 
giorno  de’  nuovi  progressi . Le  angoscio  della 
più  violenta  p*alpitaz.ione  di  cuore  lo  tormenta- 
rono per  più  di  dieci  anni.  Una  tosse  penosis- 
sima si  accrebbe  a’  suoi  già  gravi  incomodi.  La 
gamba  destra  fu  assalita  da  stupore.  Il  malato, 
inquietato  da  un  freddo  continuo , spossato  ’da 
de’ sudori  notturni,  non  era  per  cip  nulla  più 
scrupoloso  nella  dieta.  Allora  tutto  andò  peggio- 
rando, e la  giacitura  divenne  così  penosa,  che 
r ammalato  non  poteva  riposare  assolutamente 
in  altro  modo  che  bocconi . Fu  ordinato  un  sa- 
lasso , che  non  produsse  che  un  mornentaneo 
miglioramento . Le  pàlpitazioni  non  permisero 
più  al  malato  di  gustare  un  sonno,  tranquillo. 
I)ovè  soccombere  dopo  de’ lunghi  e crudeli  pati- 
menti. Si  procedè  all’  apertura  del  suo  cadavere; 
nel  tempo  che  si  esaminava  il  petto , il  peri- 
cardio si  roppe,  e diede  esito  ad  una  quantità 
di  acqua  torbida , in  copia  maggionv  che  nello 
stato  naturale;  il  cuore  vo-uminosissirno,  circon- 
dato di  plnguediae,  duro,  e tumefatto,  special- 
mente verso  la  sua  punta  sì  depresse  lasciando 
scolare  moltissima  sierosità  che  era  accumulata 
verso  la  sua  orecchietta  destra.  Questo  organo 
presentava  ancora  delle  altre  particolarità  : esso 
era  intieramente  steso  sul  diaframma;  i polmo- 
ni incomodati  da  questa  massa  non  potevano, 


dilatarsi , e ricever  V aria  che  precipitavasi  nelle 
loro  vessichette , il  ventricolo  destro  e l’ orec- 
chietta destra  dallo  istesso  lato , racchiudevano 
una  concrezione  bianca  poHposa,  di  tessitura  fi- 
brosa; la  membrana  interna  dell’ aorta  prossi- 
mamente alla  sua  uscita  dal  cuore  era  ossificata 
per  lo  spazio  di  quattro  dita  ; la  membrana  e- 
sterna  non  ossea  come  l’ interna  era  con  tutto 
ciò  molto  più  dura  che  nello  stato  naturale  ec. 
La  sezione  dell’  addome  fece  vedere  che  il  fega- 
to era  duro  e scirroso,  la  milza  voluminosa  e in- 
gorgata, i reni  erano  flaccidi. 

Cause  organiche  . I^e  cause  organiche  che 
producono  la  palpitazione  di  cuore  sono  tutte 
quelle  che  dispongono  questo  viscere  ad  una 
maggior  contrattilità.  Entrano  in  questo  nume- 
ro la  pletora  e la  debolezza  . Quando  i vasi  so- 
no moltissimo  ripieni,  e i solidi  rllasciatlssimi  , 
si  manifestano  le  palpitazioni  . Questa  malattia 
avviene  più  frequentemente  nelle  donne,  che 
negli  uomini  ; precisamente  in  quell'epoca  del- 
1 r età  che  trovasi  tra  l’adolescenza  e l’età  matura, 
i in  tutte  le  persone  disposte  per  loro  costituzio- 
I ne  alle  passioni  tenere  e affettuose,  e che  hanno 
bisogno  di  risentirle . La  palpitazione  di  cuo- 
' re  dee  talvolta  attribuirsi  alla  soppressione  de’ 

[ mestrui  o delle  emorroidi,  a un  vizio  organi- 
: co  sopravvenuto  nella,  forma  o nella  struttura 
del  cuore,  all’eccessiva  dilatazione  dì  questo  vi- 
t scere  o de'grossi  vasi,  all’ ossifica?;ione  o alia 
} cattiva  conformazione  delle  valvule,  a’  polipi,  al- 
|[  le  concrezioni  glutinose , finalmente  a tutti  gli 
i)  ostacoli  che  possono  distogliere  o còntrariare  il 
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corso  libero  e costante  del  sanane  . Vi  sono 
mo’tissi'ne  milattìe  nelle  quali  la  palpitazione 
riscoatrasi  come  sin^a ma  : tali  sono  per  esempio 
risterismo,  i’ ipocondria,  la  gotta,  le  miìamrna- 
zioni  delia  pleura  e dei  po!in>ne,  le  enurragìe, 
e tati  e le  abbondanti  improvvise  evacuazioni  ec. 

Cause  E:>TEaN£.  La  palpitazione  di  cuore 
provienr*  spesso  dalle  catti  ve  abitudini  che  si  pren- 
dononella  civii  società.  B sogna  soprattutto  ri- 
peterli dagli  inconvenienti  delia  vita  sedentaria, 
crn*  tiene  le  membra  del  corpo  in  uno  stato  di 
coutiiKia  inerzia.  Le  persone  dedite  allo  studio 
a t ivolino  stanno  in  situazione  ordinariamente 
curva,  ciò  che  sconcerta  muìtcssimo  le  (unzioni 
de’ visceri.  Se  si  consulta  l’esperienza,  si  vede 
die  i letterati  sono  molto  più  sottoposti  alle  pal- 
pitazioni che  gli  uomini  (orniti  d'ingegno  ottusa 
e limitalo,  che  ordinariamente  hanno  perfetta 
salute.  Troppo  spesso  lo  stato  del  hsico  è l in- 
verso di  quello  del  morale.  La  collera  produce 
de’ mali  incaicoiabili;  troppo  grande  ne  è 11  nu- 
mero degli  esempi  Rt^t’chè  occorra  citarli.  La 
morte  oiù  di  una  volta  ne  è stata  la  conse- 
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guenza  ; ed  infatti  la  palpitazione  spesso  è ca- 
gionata da  questa  terribile  passione  che  disor- 
dina la  circolazione  . Gli  slravizj  della  tavola 
sovraccaricano  lo  stomaco,  distruggono  la  sua 
attività;  i liquori  spiritosi  portano  per  così  dire 
il  fuiKo  in  tutta  T economìa,  e principalmente 
nel  sistema  vascolare  sanguigno,  di  cui  il  moto 
trovasi  acceferato  o invertito.  L'abuso  de’ pia- 
ceri venerei,  la  giojs,  il  timore;  l’ aspettativa , la 
speranza,  le  vigilie,  le  occupazioni  eccessive,  le 
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corse  forzate,  un  freddo  vivo,  uiì  calore  sover- 
chio, deile  vesti  troppo  strette  , un  peso  troppo 
grave  ec.  possono  cagionare  delle  palpitazioni  . 
Spesso  è stato  citato  T esempio  di  un  disgrazia- 
to individuo  di  cui  parla  Morgagni,  e che  era  as- 
salito da  palpitazione  di  cuore  ogni  volta  che 
mangiava , o che  attendeva  a qualche  funzione 
escrementizia  . 

Metodo  curativo.  Gl  opponiamo  alla  pal- 
pitazione di  cuore  co!  salasso  , che  riesce  be- 
nissimo , se  il  malato  abbia  dolore  e ansietà 
rrioito  considerabili , se  la  respirazione  sia  pe- 
nosa e imbarazzata , se  il  polso  sia  forte  ec>  Le 
mignatte  sulla  regione  del  cuore,  spesso  sono 
riuscite  efficaci.  Quando  de’sintomi  di  debolez- 
za accompagnano  la  palpitazione  si  adopra  i! 
vino  e i rimedj  cordiali,  in  un  gran  num^erodi 
casi,  conviene  porre  in  uso  gli  antispasmodi- 
ci, come  boppio,  b etere  * bassa  fetida  ec.  Que- 
sti rimedj  sono  più  frequentemente  indicati  per 
le  donne  isteriche  . Si  danno  degassativi  se  vi  è 
ripienezza  gastrica.  D’altronde  quando  la  pal- 
pitazione dipende  da  una  ostinata  costipazione, 
f non  vi  è nulla  di  più  importante  che  di  mante- 
I nere  Ubere  le  escrezioni  alvine  . Si  può  ricorre- 
: re  a delle  pillole  composte  di  magnesia,  di  cre- 
! mor  di  tartaro,  di  rabarbaro,  di  aloe  ec.;  i lava- 
tivi che  vuotano  gli  intestini  grossi  senza  pro- 
durre veruno  sconcerto  nell’  economìa  animale, 
sono  assai  frequentemente  succeduti  da  felice 
esito . Ho  veduto  un’  ammalato  che  si  era  per- 
r.  fetta  mente  guarito  co’ bagni  freddi , La  dieta 
|:  deve  essere  sobria  e regolare  . In  tali  casi  divie- 
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ne  speciairìnente  utile  la  medicina  morale,  cal- 
mando delle  passioni  tristi  , che  spessissimo  so- 
no Tunica  causa  delie  palpitazioni . 

GENERE  IL 

SIN  COPE  . SYNCOPE . 

Avrei  potuto  accennare  questa  malattia  an» 
che  col  nome  di  lipotimìa^  parola  antichissima 
e adoprata  da  Ippocrate  ; ma  ho  preferito  il  vo- 
cabolo che  è più  in  uso  nella  nostra  lingua.  Sap- 
piamo che  Bichat  si  era  occupato  specialmente 
della  teorìa  della  sincope  nelle  sue  Ricerche  sulla 
Vita  e sulla  Morte.  Secondo  Topinione  di  questo  . 
celebre  fisiologo,  questa  malattìa  non  attacca  il 
cervello  che  secondariamente  ; il  cuore  è sem-  , 
pre  assalito  il  primo  ;Je  funzioni  cerebrali  ces- 
sano in  seguito  . Se  per  una  violenta  commo-  : 
zione  dell’  animo , un’uomo  è sorpreso  da  sinco-  « 
pe,  la  sospensione  momentanea  de’ moti  del  : 
cuore  è quella  che  trattiene  i moti  dell’ organo* 
cerebrale.  Nasce  da  ciò,  che  nel  momento  ^ in 
cui  manifestasi  un  tal  fenomeno , si  sente  un’im- 
pressione violenta  ed  improvvisa  nella  regione  - i 
de’precordj.  Ciò  che  vi  è di  positivo  si  è che  ili  ! 
più  leggiero  disordine  della  circolazione  bastai 
per  eccitare  tutti  gli  sconcerti  del  deliqujo.  Pos-- 
siamo  convincersene  da  ciò  che  accade  giornaì-- 
mente  nelle  persone  che  si  sottopongono  alTo-- 
perazione  della  flebotomìa  .La  sincope  appartie-- 
ne  dunque  manifestamente  alla  famiglia  delle* 
malattìe  de’vasi  sanguigni . Io  non  adotto  che i 
le  due  specie  seguenti  : 
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j . Specie . Si?ii30PE  idiopatica  . Syncope  idiopathicà  « 
yuesta  specie  manifestasi  ordinariamente  negli  individui 
dotaù  di  una  costituzione  pletorica  , e ne'’quali  il  sangue 
sembra  affluire  con  troppo  impeto  verso  i’ organo  del  cuore. 
E talvolta  il  resultato  di  una  debolezza  radicale  e partico- 
lare di  questo  primo  islrutneiito  della  circolazione  . 

2.  Specie.  Sincope  sintomatica . iSj'/zeujDe  syfnpto-^ 
malica  . La  malattia  di  cui  u-altasi  si  presenta  spesso  come 
sinloma  in  un  gran  numero  ai  malattie  che  sono  accompa- 
gnate da  un  imminente  pericolo  . Conoscesi  Una  ffebbre  re- 
mittente perniciosa  perfettamente  descritta  dal  celebre  Tor- 
ti , e dì  cui  questo  fenomeno  è il  sinloma. prinfcipale  e pre- 
dominante ; la  sincope  si  manifesta  in  molte  malattie  ner- 
vose e linfatiche  ; avviene  frequentemente  nelle  emorra- 
gìe^ negli  aneurismi,  nelle  idropisie,  nelle  coliche  violenti, 
nè  flussi  muccosi  degl’intestini  ec. 

Quadro  della  sincope  . La  sospensione 
ìnomentanea  delle  facoltà  del  cuore , e di  quelle 
del  cervello,  ora  è improvvisa,  ora  lenta  e suc- 
cessiva ; si  annunzia  ordinariamente  co’  segni  i 
più  evidenti  ; il  viso  si  scolorisce  ; tutta  la  fisio- 
nomia prende  l’aspetto  dell’inquietudine  o del 
dolore  ; gli  occhi  divengono  smorti  e si  coprono 
di  un  velo  tenebroso  ; a pena  sentasi  il  polso 
che  batte  irregolarmente  ; 1’  organo  cerebrale  è 
assalito  da  vertigini;  la  respirazione  si  accelera. 
Il  malato  sbadiglia  frequentemente^  è inquieta- 
to da  un’incomodo  sussurrìo  nell’interno  del- 
rorecchie;  spesso  risente  Uno  straordinario  lan- 
guore, delle  nausee  penose  , finalmente  un  dolo- 
re ottuso  ma  insopportabile  in  tutta  la  regione 
epigastrica;  le  sue  forze  l’abbandonano , e cade 
privo  di  sentimento  e di  moto . 

Subito  che  l’accesso  ha  preso  piede,  la  fac- 
cia e tutto  il  corpo  dell’ammalato  hanno  il  pai- 
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ìore  e il  freddo  gìaciale  della  morte.  Non  si  sen- 
te più  il  polso , la  bocca  non  fa  movimento  al- 
cuno ; gli  occhi  sono  semiaperti,  i muscoli  rila- 
sciatile articolazioni  flessibili;  le  membra  im- 
mobili non  obbediscono  che  agli  impulsi  che 
ricevono , e il  corpo  simile  alla  materia  inerte , 
ricade  per  il  proprio  pes^  subito  che  si  lascia  di 
sostenerlo  . Tali  sono  i fenomeni  che  accadono 
air  esterno,  e che  rion  possono  sfuggire  agli  oc- 
chi di  tutti  quelli  che  osservano  il  malato . Ma 
si  pretende  che  vi  sieno  delle  sincopi  voluttuose. 
Io  ho  avuto  occasione  di  conoscere  e di  osser- 
vare due  individui  molto  sottoposti  a' deliqui  e 
che  mi  hanno  confermato  questo  fatto.  Si  può 
con  tuttociò  asserire  che  questo  fenomeno  non 
è costante. 

Dopo  un  tempo  più  o meno  lungo  , mani- 
festasi qualche  segno  di  vita;  le  pulsazioni  delle 
arterie  ricominciano;  in  principio  sono  deboli, 
frequenti  e irregolari  ; la  respirazione  parimente 
si  ristabilisce  gradatamente,  e con  essa  il  calore 
animale;  il  viso  diviene  animato;  gli  occhi  si  a- 
prono,  e T individuo  riprende  successivamente  T 
uso  di  tutte  le  sue  facoltà.  Talvolta  vomita  gli 
alimenti  contenuti  nel  suo  stomaco , e la  sua 
pelle  è copiosamente  ricoperta  da  un  sudore  vi- 
scoso. Dopo  l’accesso,  gli  ammalati  rimangono 
nuìladimeno  profondamente  oppressi;  tutte  le 
loro  membra  sono  fiaccate  da  una  incomprensi- 
bile stanchezza  ; si  direbbe  diesi  sieno  dati  pre- 
cedentemente ali'  esercizio  il  più  violento  e fa- 
ticoso . 

Cause  organiche  . Ho  già  detto'  che  Bi' 
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chat  aveva  proceduto  a deileparticolari  ricerche 
su  i Fenomeni  della  sincope.  Secondo  l’ opinione 
di  questo  profondo  Fisiologo,  è sempre  il  cuore 
quello  che  è prioiitivamente  assalito  da  questa 
malattia  : Fà  vedere  dipoi  che  le  alterazioni  di 
quest’organo  inOuiscono  esse  pure  sulla  vita  e 
sullo  stato  del  cervello  . E conosciuta  la  comune 
espressione'  del  volgo;  mi  senio  serrare  il  cuore'; 
mi  manca  il  cuore;  da  ciò  nasce  che  ì’ individuo 
appena  sentesi  preso  da  uri  deliquio,  soffre  una 
vspecie  di  ristringimento  nella  regione  precordia- 
le^ Questa  inalallia  non  dipende  dunque  origina- 
riamente dai  sistema  polmonare; non  è una  con- 
seguenza dell’  imbarazzo  e deiriolerruzione  del- 
la respirazione  come  è stato  immaginato.  Non 
possiamo  nemmeno  porre  la  sua  prima  origine 
nel  cervello  . Ecco  pertanto  le  differenze  che 
pone  Bichat  tra  le  parole  sincope ^ asfissia ^ e 
apoplessia  . Nella  sincope  si  muore  a motivo 
del  cuore  ; nell’asfissia  si  muore  per  causa  del 
.polmone;  nell’ apoplessia  per  conto  del  cervel- 
lo . La  prima  di  queste  malattìe  appartien  dun- 
que alla  famiglia  di  quelle  de’ vasi  sanguigni , la 
seconda  a quella  deile  malattìe  polmonari  , la 
terza  alle  affezioni  cerebrali  . Il  sig.  Richerand 
I ha  dimostrato  parimente  nei  suo  saggio  sulla 
connessione  della  vita  colla  circolazione  ^ che  la 
( teorìa  delle  sincopi  dovea  esser  dedotta  dalla 
' sospensione  più  o meno  prolungata  dell’  azione 
1 del  cuore  sul  cervello  ec.  Bisogna  dunque  por- 
■ re  nel'numero  delle  loro  cause  organiche, la  di- 
;;  latazione  de’ ventricoli  o deli’ orecchiette,  fossi- 
r Reazione  delle  valvule,  o de’  pilastri  carnosi  ; l’ 
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accumalamento  dei  sangue  nelle  cavità  cardia- 
che, o anche  la  mancanza  di  questo  liquido  ^ 
che  può  esaurirsi  con  una  emorragia  troppo 
prolungata  e troppo  abbondante  ec. 

Cause  esterne  . Le  cause  esterne  della 
sincope  sono  in  grandissimo  numero  ; bisogna 
contarvi  tutte  le  sostanze  che  offendono  f odo- 
rato in  un  modo  più  o meno  energico  ; tali  so- 
nò le  materie  animali  o vegetabili  giunte  ad  un 
certo  grado  di  putrefazione  > le  esalazioni  de’ 
pozzi  neri  , l’  aria  rinchiusa  delle  prigioni  e de- 
gli spedali  molto  ripieni^  i miasaii  pestilenziali, 
l’odore  della  gangrena,  della  lebbra  o del  vajuolo 
confluente,  un  oggetto  molto  schifoso  o nauseo- 
so che  si  presenta  alla  nostra  vista  , producono 
parimente  la  sincope  . Quante  persone  vi  sono 
che  si  svengono  vedendo  un  sorcio  ,un  rospo,  un 
ragno,  un  delinquente  che  si  conduce  al  patibolo, 
o quando  assistono  ad  una  operazione  chirurgi- 
ca ? Ho  veduto  una  ragazzetta  che  si  sveniva 
quando  una  mosca  la  pungeva,  di  modo  tale  che 
non  si  poteva  giammai  condurre  in  campagna . 
Degli  alimenti  corrotti  o die  si  sono  presi  in 
avversione,  de’ medicamenti  attivi  o stupefacen- 
ti , delle  sostanze  venefiche  , cagionano  assai 
frequentemente  la  sincope.  Degli  strepiti  terribi- 
li ed  improvvisi,  degli  esercizj  troppo  violenti, 
delle  passioni  vive,  de’movimenti  di  collera,  de’ 
gran  dispiaceri  , delle  nuove  dispiacenti  e che 
vi  colgono  all’ improvviso , talvolta  un  cangia- 
mento notabile  nella  temperatura  ec.  possono  e- 
gualmente  produrre  questa  malattia* 

Metodo  curativo.  Quando  la  sincope  è; 
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leggiera,  ci  contentiamo  di  aprir  le  finestre,  e di 
far  respirare  all’ammalato  un’aria  fresca  che 
presto  lo  ristabilisce;  si  bagna  il  viso  con  dell’ac- 
qua fredda , si  fregano  le  tempie  e le  mani  con 
dell’aceto  forte  o delle  essente  spiritose;  sì  pon- 
gono sotto  alle  narici  delle  bocce  piene  di  ete- 
re, di  sai  volatile  ; si  fà  respirare  alle  ragazze 
l’ odore  delle  penne  bruciate  , sì  fà  loro  inghiot^ 
tire  qualche  goccia  di  acqua  dì  melissa  in  un’po- 
co  di  acqua  zuccherata.  Se  la  sincope  fosse  gra- 
vissima, converrebbe  ricorrere  alle  frizioni  ^ 
a’sinapismi,  a’  lavativi  acri  ed  irritanti,  all’  elet- 
tricità, ai  galvanismo.  Ma  l’esperienza  ha  dimo« 
strato  che  il  salasso  non  conveniva  in  conto  all- 
eano per  tali  casi . 

genere  in. 

DOLORE  AL  CUORE. 

CORDIS  DOLOR. 

Cardialgìa  (A).  * 

Questo  sconcerto  è di  due  specie . 

I.  Specie.  Dolore  DEL  CTJòiiÈ  idiopatico.  Còrdisdo^ 
lor  idìopathiciis  . Accade  per  un’ irfitazione  de^  nervi  che  sì 


Siccome  la  parola  cardialgia  si  è adopràta  e si 
àdopra  tuttora  dal  maggior  numero  de’  medici  per  in- 
dicare dolore  alla  regione  del  cardia  , non  ho  creduto 
conveniente  di  uniformarmi  al  sentimento  del  sig. 
Alibert  j che  vorrebbe  destinarla  m vece  per  accennare 
dolore  al  cuore  ^ persuaso  che  l’uso  de’ più  e non  1’  e- 
limologia  debb’  essere  il  regolatore  di  ogni  linguaggi# 
scientifico  . 
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distribuiscono  a questo  prezioso  organo  . Manifestasi  ad 
intervalli  , nè  ha  niuna  regolarità  nella  sua  invasione  o nel 
suo  andamento  . Il  polso  degli  ammalati  non  è d’altronde 
agitato  da  verna  movimento  febrile  . 

2.  iSjoec.'e . DonoRE  DEL  CUORE  SINTOMATICO.  Cordìs 
dolor  sy?nptomaticus . U cuore  spesso  è dolente  per  lo  stato 
patologico  delle  parti  adiacenti . l suoi  intimi  rapporti  con 
lutti  gli  organi  dell’ economìa  animale,  lo  rendono  in  cer- 
io modo  partecipe  di  tutte  le  alterazioni  di  cui  sono  suscet- 
tibili. Il  dolore  del  cuòre  si  presenta  inoltre  come  sintoum 
nell’  angina  del  petto,  nell’  asma,  nella  gotta,  neli’islerismo, 
e in  un  gran  numero  di  simili  malattìe. 

Quadro  del  dolore  del  cuore  . Il  cuore 
era  appropriatamente  considerato  dagli  antichi 
come  i!  ricettacolo  delT  anima  senziente.  Esso 
è il  centro  ove  vanno  a far  capo  le  nostre  impres- 
sioni affettuose;  tutti  i mah  della  vita  lo  scon- 
certano ; fermentano  In  quest’organo  mille  pas- 
sioni ; è specialmente  in  esso  che  accendesi  quel 
seiìtlmento  cosi  misterioso  ehe  straordinario  che 
popola, ed  abheìiisce  l’universo.  Noi  lo  consideria- 
mo come  la  sede  dei  coraggio , del  valore,  della 
bontà , delia  generosità,  della  compassione  , e di 
tante  altre,  facoltà  che  abbelliscoiio  f umana  e- 
sistenza.  Se  la  morte  ci  priva  di  una  persona  a 
noi  cara  , esso  è l’unica  parte  che  cerchiamo  di 
sottrarre  alla  tomba  . In  ogni  tempo  delle  urne 
preziose  sono  state  destinate  a contenere  e a 
conservare  questo  prezioso  pegno  della  nostra 
tenerezza  e de’ nostri  dispiaceri.  Ma  il  cuore 
considerato  sotto  un  rapporto  puramente  fisico 
è sottoposto  a dolori  acerbi  che  lo  fanno  cadere 
in  sincope  più  o meno  durevole  ; succedono  a 
queste  sincopi  deile  nausee  e de’  vomiti . Ho  sot- 
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to  i miei  occhi  un  giovane  che  trovasi  special- 
mente  sottoposto  a questo  genere  di  sconcerti. 
Quando  è preso  dal  suo  accesso,  sembragli  che 
uria  lunga  lancia  sia  imprevistamente  confitta 
nella  regione  precordiale.  Al  ci  sotto  della  mam- 
mella sinistra , scorgesi  una  pulsazione  che  è 
sensìbilissima  ali' occbiu;  dipoi  sopravviene  un 
mal  di  testa,  e un  sudore  abbondante  . Questa 
alfezione,  di  cui  io  sono  tevStimone  , mi  rana- 
mciìta  quella  di  cui  si  è reso  conto  dettagliata- 
mente  in  molte  opere,  e ('he  distinse  una  malat- 
tia infiammatoria  tra  i soldati  delia  guarnigione 
di  Rucroi.  Il  dulure  acuto  e pungente  che  pro- 
vavano la  massima  parte  degli  ammalati , rasso- 
migliava a quello  che  cagionerebbe  un  chiodo 
esternato  nell’ intima  sostanza  del  cuore,  e che 
avvicinasse  lo  sterno  alla  eofonna  vertebrale, 
^uasi  tutti  respiravano  con  somma  difficoltà,  e 
morivano  soffogati . 

Cause  organiche  . Gli  Individui  sottoposti 
a questa  malattìa  , sono  principalmente  quelli 
che  sono  arrivati  albetà  matura;  assale  co- 
munemente quelli  che  sono  dotati  di  un  tem- 
perarrienlo  sanguigno,  e di  una  robusta  co- 
stituzione . Le  persone  incomodate  da  malattìe 
nervose  come  per  esemplo  daìT  ipocondria  , da!- 
1’ isterismo  , dalla  gotta  , dalTasma  ec.  spesso 
si  lamentano  di  acuti  dolori  nella  regione  de’ 
; orecordj . 

Cause  esterne.  Bisogna  considerare  co- 
ne  cause  esterne  tutte  le  spiacevoli  impressioni 
. che  riceviamo , come  quelle  del  timore,  del  ter- 
1 rore^  i movimenti  eccitali  dalla  collera  ec.  dob- 


bianio  temere  ancora  1 colpì,  le  cadute,  le  con- 
tusioni ec.  11  celebre  la  Peyronie  volle  toccare  il: 
cuore  col  proprio  dito  in  una  piaga  penetrante 
del  petto;  ognivolta  che  si  avvicinava  a quest’ 
organo  ne  nasceva  una  sincope  terribile . 

Metodo  curativo.  Si  guariscono  i dolori 
del  cuore  con  delie  emissioni  di  sangue  fatte 
con  discernimento  e a proposito  . Il  malato  de- 
ve astenersi  da  tutte  le  cause  eccitanti;  nella  sta- 
gione estiva,  io  ho  prescritto  con  successo  mol- 
to felice,  de’ bagni  freschi  nella  corrente  della  i 
Senna  . Conviene  assoggettarsi  ad  una  dieta  i 
blanda , e procurarsi  delle  piacevoli  distra- 
zioni . 

G E N E R E IV. 

CARDITIDE . CARDiTis . 

Il  cuore  è dotato  come  gli  altri  organi  di  tut-  * 
te  le  proprietà  che  lo  rendono  suscettibile  d’in- 
fiammarsi, Gli  autori  scrivono  e insegnano  che* 
tutti  i tessuti  che  lo  compongono  sono  accessibi-- 
li  all’  infiammazione . La  carditide  è ancora  più 
frequente  nell’  uomo  che  negli  altri  animali , sen-- 
za  dubbio  a motivo  delle  innumerevoli  passionili 
di  cui  è la  vittima. Se  fino  a’  nostri  tempi  questaii 
malattia  non  è stata  descritta  colla  necessaria r 
accuratezza  nelle  opere  dell’arte,  ciò  dipende*! 
dalla  prontezza  del  suo  andamento  che  permet~'i 
te  a pena  all’osservatore  di  fissare  i suoi  sguar—' 
di  su’  i fenomeni  che  la  distinguono. 


1.  S/jec'-'et.  Cardttide  acuta  . Car^ìtis  acuta  , Questa 
iiiftainmazioiie  è caratterizzata  da  uii  dcdor  vivo  e pungente 
nella  regione  del  cuore,  da  delle  forti  palpitazioni  di  questo 
viscere;  da  un  polso  duro,  piccolo,  irregolare  e talvolta 
convulsivo;  da,  una.  opprimente  cefalalgìa  . Gii  ammalali 
sputano  spesso  del  sangue  ; sono  incessantemente  agitati,  e 
si  destano  ad  un  tratto  nel  proprio  ietto  ; i loro  occhi  sono 
scintillanti  ; muojoiio  rapidamente  e improvvisamente. 

2.  Specie,  Carditide  cronica  . Cardiùs  chronica  , 
L‘ inftammazione  cronica  può  benissimo  accadere  iieU’in- 
lima  sostanza  del  cuoi:e  , ma  lutti  gli  osservatori  si  accorda- 
no a dire  che  la  sua  diagnosi  è allora  incertissima  * Il  polso 
ha  meno  irregolarità  che  nella  specie  precedente  , vi  sono 
de’  casi  in  cui  è quasi  naturale  ; la  febbre  si  accresce  e si 
calma  a riprese  ; ad  accessi  pure  si  manifestano  le  palpita- 
zioni e gli  svenimenti  . Il  dolore  de’  precordi  è più  grava-- 
live,  e meno  lancinante  che  nella  carditide  acuta.  Spessis- 
sinvo  però  non  ci  accorgiamo  die  abbia  esistito  1’  infiam- 

I niazioue,  che  quando  si  sottopone  il  cadavere  all’inspezio” 

! ne  anatomica 

S 

Quadro  della  carditide.  Noi  ricono-- 
! sciamo  ordinariamente  resistenza  della  carditi- 
I de  alle  palpitazioni,  alle  sincopi  frequenti,  al- 
1 r anelito,  a’ vomiti,  alle  ansietà,  a’  sudori  freddi, 

I e specialmente  a’ dolori  precordiali,  che  si  ma- 
j nifestano  continuamente  o ad  intervalli.  Il  polso 
i è ineguale  e talvolta  così  piccolo  che  a pena  di- 
[1  stinguesi . Per  dare  quindi  una  fedel  descrizione 
J dell’ infiammazione  di  cui  trattasi,  basterà  eh’ io 
riporti  un’osservazione  del  sig.  Raikem,  uno 
J degli  alunni  i più  distinti  de’  nostri  Spedali  di 
ji  Parigi.  Quest’osservazione  è un  quadro  compie* 
1^;:  to  della  carditide  acuta.  Si  tratta  di  una  donna 
di  servizio,  dell’età  di  trentasei  anni , che  avevji. 
j già  sofferto  gli  insulti  di  un  reumatismo  artico- 
1 lare,  ma  che  co’ metodi  ordinar]  era  riuscita,  a. 


ristabilire  completamente  la  sua  salute.  Una  se- 
ra ad  un  tratto,  sopraggiunsero  alla  medesima  , 
de’ brividi,  de’ tremiti,  delle  palpitazioni;  Faceva-  ^ 
si  sentire  nel  tempo  stesso  un  dolore  atroce,  e I 
lancinante  nella  regiv)ne  de’ precordi;  resf)Ìrava 
con  moltissima  ditlicoltà,  ed  ebbe  un  deliqujo 
che  durò  un  ora.  O^servavasi  un  singolare  ab-  ; 
battimento  ne’deiirieaìnenti  del  viso,  le  labbra 
erano  rosse  e caldissime;  la  lingua  era  infiara- 
mita;  le  vene  del  collo  erano  prominenti.  Ver- 
so il  quarto  giorno  si  manifestò  lina  sete  arden- 
te , delle  nausee,  de’ vomiti  ec.  Non  si  poteva 
comprimere  l’epigastrio  senza  esacerbare  tutti 
1 dolori.  Le  pulsazioni  de!  cuore  erano  forti,  vi- 
brate ed  intermittenti;  le  estremità  fredde.  Nel 
giorno  sopravvenivano  degli  svenimenti  che  du- 
ravano alcuni  minuti,,  e die  IndeboliTano  molto  1 
i’ ammalata  ; nel  tempo  di  questi  svenimenti  ave-  | 
va  fissi  gli  occhi  e turchine  le  , labbra;  il  suo  poi-  f 
so  particolarmente  dava  il  massimo  timore;  era  i 
ineguale  ed  esile,  temevasi  ad  ogni  momento  la  \ 
sofTogazione.  L’infiammazione  prolungossi  con  \ 
questi  sintomi  hno  al  vigesimo  secondo  giorno,  , 
che  fù  r ultimo  della  sua  vita . Fu  fatta  la  sezione  I 
del  cadavere. L’organo  il  più  alterato  era  11  cuo-  ■ 
re;  era  singolarmente  flaccido,  e due  volte  più  i 
considerabile  di  quello  che  Io  sia  nello  stato  or-  i- 
dinario;  quest’aumento  di  volume  osservavasi  iì 
specialmente  nel  ventricolo  sinistro,  ledi  cui  pa- 
reti  erano  moltissimo  attenuate:  la  valvula  det-  [f 


aveva  la  consistenza  della  cartilagine:  l’ 
apertura  aurlcolo-ventricolare  era  straordinaria- 
mente diminuita  di  diametro.  Ma  sembra  che 

h 
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in  questo  caso  la  carditide  terminasse  per  sup- 
purazione , poiché  il  tessuto  muscolare  del  cuore 
presentava  quà  e là  de’ piccoli  tumori  sferici,  che 
erano  ripieni  di  una  sanie  densa  e purulenta. 

In  conseguenza  di  una  violentissima  car- 
ditide  morì  il  Conte  di  Mirabeau,  uno  de’ più 
fhmosi  oratori  della  Tribuna  rivoluzionaria.  I 
Medici  che  pretesero  in  quel  tempo,  che  eeli  a- 
vesse  dovuto  soccombere  ad  una  febbre  suben- 
trante, non  erano  de’ patologi  molto  esperti.  Si 
sa  che  quest’  uomo  celebre  era  un  vero  atleta  , 
tanto  nel  fisico  come  nel  morale . La  sua  malat- 
tìa tu  prontissima;  incominciò  da  una  colica  in- 
testinale, in  seguito  di  cui  si  sviluppò  uno  spa- 
smo straordinario  del  petto.  Si  giunse  con  tutto 
CIÒ  a moderare  i sofFogamenti  con  de’salass!  ab- 
bondanti, e con  de’larghi  vessicatorj.  La  notte 
però  che  succedè  al  secondo  giorno  dell’inva- 
sione tù  cosi  tempestosa  che  tutti  ne  furono 
costernati . Il  popolo  radunavasi  con  inqui- 
etudine innanzi  alla  porta  di  quello  che  era 
divenuto  così  potente  per  la  sua  eloquenza. 
Il  mio  illustre  Maestro  Cabanis  lo  assisteva 
colla  maggiore  premura.il  terzo  giorno  l’ in- 
nammazione  sembrava  essere  sul  diaframma  • 

I sappiamo  che  quasi  sempre  le  malattie  del  cuo- 
I re  si  propagano  a questo  tramezzo  muscoloso; 

I arteria  dell  antibraccio  era  tesa  e vibrante  II 
i quarto  giorno  fù  specialmente  terribile:  Mira- 

! «■^go*cie,  e allenuo- 

ve  costrizioni  da  cui  fù  assalito,-  egli  spirò  in 

[ mezzo  a’  tormenti . Il  suo  cadavere  fù  accurata- 
mente esaminato  dalle  persone  dell’ arte;  furono 

Aiibert  T.  III.  ' ^ 


esse  sorprese  della  sierosità  che  abbondava  nel 
pericardio,  del  gran  volume  del  cuore,  e della 
concrezione.linfatica  che  lo  ricopriva.  L’infiam- 
màs^iorie  si  era  propagata  fino  ai  iati  del  polmo- 
ne ; gli  altri  organi  erano  sani . In  altri  casi  la 
carditide  è succeduta  ora  da  suppurazione  ora 
da  esulcerazione  odagangrena.  I ricchi  gabi- 
netti deila  Scuoia  dì  Medicina  di  Parigi,  offro- 
no alio  vSguardo  de’ curiosi  molti  esempj  di  que- 
ste funeste  terminazioni.  Ma  il  spesso  accaduto  ' 
neae  dissezioni  anatomiche  fatte  nello  Spedale  ! 
di  S.  Luigi , che  i nostri  allievi  abbiano  verifica-  * 
to  queste  specie  di  degenerazioni  prodotte  da-  I 
progressi  delle  più  violenti  infiammazioni  del-  ► 
l’organo  speciale  della  circolazione . Questo  vi-  ^ 
scere  spesso  è ridotto  allo  stato  della  più  fetida  I 
putrescenza  ; è frequentemente  coperto  dì  mac-  I 
chie  livide,  e totalmente  sfacelato.  Sarebbe  uti-  i 
lissimO  di  esaminare  se  è veramente  la  carditide  ii 
cronica  quella  che  ha  prodotto  delle  alterazioni  h 
ancora  più  straordinarie  di  quelle  che  abbiamo  n 
indicate.  Tale  per  esempio  si  è la  circostanza  in  i 
cui  il  parenchima  de’ ventricoli  si  è convertito^  > 
in  una  sostanza  quasi  petrificata,  ed  in  cui  i pi- 
lastri carnosi  simulavano  per  la  loro  forma,  e 
perla  loro  durezza  delle  vere  stalattiti. 

Càuse  orgàniche  . In  generale  la  cafditide  i 
assale  le  persone  vigorose  e robuste.  Secondo  1 
l’osservazione  di  Galeno,  era  la  malattìa  de* 
gladiatori.  Possiamo  in  conseguenza  avere  per 
eredità  questa  disposizione  all’infiammazione 
del  più  importante  de’ nostri  visceri.  11  tempe- 
ramento distinto  dal  predominio  del  sistema 
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sanguigno  è if  più  soggetto  a questa  formidabile 
malattìa . E presumibile  d’ altronde  che  il  cuore 
sia  accessibile  a’ diversi  veleni  che  infettano  l'e- 
conomìa animale;  che  sia  spesso  attaccato  dal 
VIZIO  venereo  , e dal  vizio  scorbutico;  de’  fatti 
incontrastabili  confermano  quest’asserzione-  ma 
non  è vero  come  è stato  scritto , che  questo  vi- 
scere sia  stato  giammai  coperto  da  delle  pustole 
assolutamente  analoghe  a quelle  che  fà  nascere 
a rogna;  nè  parimente  è maggiormente  vero 
che  umore  erpetico  siasi  giammai  propagato 
brio  a la  sua  superficie  ec.  Noi  ci  limiteremo  a 
dire  che  una  delle  cause  organiche  che  infkiisco- 
no  il  piu  frequentemente  allo  sviluppo  della  car- 
ditide , si  è la  conformazione  aneurismatica  del 
cuore  e de’  grossi  vasi. 

Cause  esterne.  È conosciuta  la  funesta 
impressione,  che  esercitano  sul  cuore  le  esala*- 
7AOÌÌÌ  pestilenziali.  Talvolta  è bastato  il  respira^ 
re  un  momento  1*  aria  avvelenata  di  una  priva- 
ne, perchè  quest’ organo  fosse  assalilo  da  inham- 
mazione.  Spesso  delle  percosse,  o de’colpi  vio« 
lenti  diretti  sul  petto  danno  occasione  a tutti  i fe- 
nomeni di  questa  malattia.  Bisogna  temere’  il 
passaggio  improvviso  da  un’aria  calda  ad  un’a- 
ria  Iredda,  gli  esercizj  smoderati,  gli  eccessi  del 
coito,  o quell!  della  bevanda  ec.  L’abitudine 
che  hanno  le  donne  di  stringersi  la  vita  con  dei 
busti  deve  esser  considerata  come  nocevole  ai 
moti  del  cuore:  essa  può  disporre  quesf  organo 
all  inharnmazione . ® 

Metodo  curativo.  Si  tiene  lo  stesso  me*, 
todo  che  per  le  altre  infiammazioni.  Si  ripete  l'ó- 
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perazione  del  salasso;  sì  applicano  le  mignatte 
sulla  regione  de*  precord j.  Bisogna  non  perder 
tempo;  tutti  i momenti  sono  preziosi.  Si  sotto- 
pone il  malato  ad  una  rigorosa  dieta  ; non  deve 
prendere  che  delie  bevande  diluenti;  si  appli- 
cano i sinapismi  alla  pianta  de’ piedi,  ma  sicco- 
me l'andamento  della  carditide  è quasi  sempre  ; 
occulto  e insidioso  , i mezzi  curativi  sono  spes- 
so sterili  ed  infruttuosi  . / 

GENERE  V. 

PERICARDITIDE . pericarditis  . 

1 sintomi  della  pericarditlde  si  sviluppano 
con  una  violenza  così  straordinaria , clae  i ma- 
lati di  rado  resistono  a’ suol  gravi  ed  improvvisi  ii 
insulti  . l pericoli  cui  espone  dipendono  indubi- 
tatamente dalle  funzioni  del  pericardio  presso  il  i 
cuore.  Le  continue  pulsazioni  cui  quest’organo  n 
è sottoposto,  i movimenti  e la  prossimità  del  | 
diaframma  ec.  debbono  rendere  più  grave  l' in-  I 
fiammazione  . Si  distinguono  due  specie  di  pe-  j 
ricarditide  l'acuta  e la  cronica  . ^ 


ì.  Specie.  Pericarditide  acuta.  Pericarditis  acuta. 
Questa  infiammazione  si  presenta  e progredisce  colla  rapi-  1 
dità  del  fulmine  . Il  malato  si  lamenta  di  un  vivo  dolore  i 
alla  regione  de’ precordi  , il  suo  polso  è piccolo,  concentrato  i 
« quasi  insensibile;  le  sue  estremità  sono  prese  taUolta  da  ili 
freddo  glaciale;  i deliquj  si  succedono  con  allarmanle  con-  ► 
tiuuità;  le  agitazioni  e la  smania  perpetuano  la  vigilia  . 

2.  Specie.  PERiCA.RDiTrDE  CRONTCA  , Pericarditis 
ehroMÌca  Non  è facile  di  fare  l’ istoria  di  questa  pericarditi-  f 
di,  perchè  essa  è quasi  sempre  mascherata  da  gran  nu-  i- 


mero  di  complicazioni.  Quando  T infiammazione  ha  irrita- 
to più  o meno  luiigaineute  il  sacco  membranoso  che  invi- 
luppa il  cuore  , questo  sacco  si  riempie  di  sierosità  . Gli 
ammalati  sentono  un  peso  continuo  sotto  l’appendice  dello 
slern©  , egualmente  che  una  continua  diflìcoìià  di  respiro  ; 
sono  incomodati  da  una  tosse  convulsiva  , che  rende  peno- 
sissima la  giacitura  sul  lato  destro  . U polso  cambia  assai 
ne’ diversi  momenti  del  giorno  . I suoi  principajr  caratteri 
sono  l’irregolarità  e rintermillenza  . L’osservalore  è sem-' 
pre  più  ingannato  a misura  che  T infiammazione  si  «stende 
dal  pericardio  alla  pleura , e dalla  pleura  al  polmone  . 

i Quadro  della  pericarditide  . Spesso 
siamo  imbarazzati  per  riconoscere  i fenomeni 
caratteristici  appartenenti  a questo  geitere  di  in- 
fiammazione* Il  pericardio  è cosi  prossimo  al 
cuore,  che  non  di  rado  cl  illudiamo  sopra  i fe-^ 
nomerii  che  appartengono  all’uno  o all’altro  di 
questi  organi  . La  pericarditide  inoltre  si  asso» 
miglia  talvolta  alla  pleuritide,come  la  carditide 
si  avvicina  alla  peripneumonia  . Con  tutto  ciò 
questa  malattìa  incomincia  ordinariamente  con 
de’ tremiti  violenti  in  tutte  le  membra,  e con  un 
dolore  che  ha  la  sua  sede  nella  parte  sinistra  e 
I inferiore  del  torace;  la  respirazione  è breve  e im» 
barazzata;  si  direbbe  quasi  che  f aria  si  introduce 
con  una  difficoltà  estrema  nelle  ramificazioni 
bronchiali  . Quando  il  malato  tosse  o spurga  , 
sembragli  che  gli  si  apra  la  regione  de’ precordi 
con  un’ Istrumento  tagliente.  Il  polso  è contrat- 

I to,  vermicolare,  talvolta  a pena  sensibile;  l’ar- 

! teria  però  vibra  con  durezza  nel  principio  dell’ 

II  invasione.  Vi  è sconcerto  ne’ delineamenti  del» 
i-i  la  fisionomia  , che  indica  Inquietudine  e peri-» 
i|  colo.  Ciò  che  soprattutto  mi  ha  fatto  impressio- 


ne,  in  una  infiammazione  del  pericardio  osserva- 
ta allo  Spedale  di  S.  Luigi,  Fù  il  gran  numero 
di  sincopi  che  si  rinnuovavano  in  tutti  i mo- 
menti ; ogni  menomo  sforzo  o cangiamento  di 
positura  le  produceva  . 

E raro  che  1’  infiammazione  si  limiti  al 
pericardio  ; comunicasi  alia  pleura  e al  polmo- 
ne, si  estende  fino  al  diaframma . Allora  le  sma- 
nie dell’ammalato  sono  al  loro  colmo  , Gli  as- 
sistenti temono  un  prossimo  soflbgamento  . In 
quest’urgente  pericolo  le  guancie  sj  coloriscono 
di  un  rosso  vivissimo  ; il  polso  si  concentra  e si 
perde  per  così  dire  a misura  che  la  morte  si  ap- 
prossima ; i muscoli  della  faccia  sono  agitati  da 
sinistre  convulsioni  che  precedono  1’  ult.mo  so-' 
spiro  . Il  sig.  Corvisart  fà  una  particolare  osser- 
vazione relativamente  ali’ andamento  della  peri- 
carditide  ; egli  dice  che  spesso  è cosi  rapida  e 
violenta  nel  suo  primo  sviluppo  ^ che  produce 
la  morte  anche  prima  di  aver  percorso  tutti  i ! 
suoi  periodi.  Gii  ammalati  muojono  improv- 
visamente in  mezzo  alle  soffogazioni  e a'deliquj. 
Tutti  conoscono  le  terminazioni  che  si  possono 
contestare  colf  esame  de’ cadaveri.  Allorché  l’in- 
fiammazione è stata  grave,  si  è trovato  quasi 
sempre  nel  sacco  formato  dal  pericardio,  dei 
fiocchi  albùminosi,  o del  pus  unito  ad  una  sie- 
rosità rossastra . La  faccia  interna  di  questa  ì 
membrana  è ordinariamente  ricoperta  da  uno  i 
strato  linfatico;  in  altri  casi  aumenta  singoiar-  ■ 
mente  in  consistenza  e densità;  talvolta  è ru-  ^ 
gosa , e disseminata  da  granulazioni  ec.  Bichat  | 
menzione  di  una  materia  pseudo-membrano-  f 
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sa  che  si  osserva  alla  faccia  interna  del  sacco  del 
pericardio , e che  sembra  a primo  colpo  di  oc- 
chio, far  parte  di  questo  tessuto , che  può  sepa- 
rarsi però  con  molta  facilità . 

Cause  orgaeiìche.  Non  si  osserva  quasi 
mai  la  pericarditide  che  negli  individui  di  costi- 
tuzione sanguigna  . Quando  si  manifesta  in  per- 
sone deboli  e dotate  di  una  costituzione  linfati- 
ca, di  piccola  statura,  di  viso  pallido  e smorto , 
allora  l’ infiammazione  prende  un’  andamento 
lento,  confuso  e insidioso . Si  osserva  ancora  che 
questa  malattia  è più  frequente  nell’ età  matura, 
vaie  a dire  nell’epoca  in  cui  la  pletora  venosa 
! succede  alla  pletora  arteriosa.  Si  potrebbe  pro- 
vare una  tale  asserzione  con  una  nota  esatta  del 
numero  degli  individui  che  si  sono  curati  di 
questa  malattia  nell’ interno  de’ nostri  Spedali. 
11  pericardio  non  è sempre  primitivamente  as- 
salito da  infiammazione;  questa  è spesso  a lui 
I comunicata  da  un’organo  vicino,  o da  una  con- 
i tigua  membrana  sierosa.  Talvolta  ancora  la  flo- 
gosi  è cominciata  più  da  lungi;  si  è veduto  in- 
i fatti  dopo  un  parto  laboriosissimo  nello  Spedale 
i di  S.  Luigi  una  pericarditide  e una  pleuritide, 

1 succedere  ad  una  peritonitide  . Assicurasi  che  la 
soppressione  improvvisa  delle  emorroidi,  o del 
flusso  mestruo  possa  far  nascere  l’ infiammazio- 
ne di  cui  ci  occupiamo.  Io  non  ho  avuto  occa- 
sione di  raccoglier  fatti  di  questo  genere.  Colo- 
ro che  ammettono  un  veleno  psorico,  ed  anche 
un  veleno  erpetico  , e che  credono  alla  loro  re- 
I tropulsione  sull’  organo  centrale  della  circola- 
I zione,  sono  in  un  grande  errore.  Sembra  eh# 
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il  pericardio  goda  di  una  particolare  contrattili- - 
tà,  che  dia  maggiore  intensità  a’sintomi  inflam— 
matorj . Si  direbbe  talvolta  che  il  cuore  è in  cer- 
to modo  come  compresso  da  questo  inviluppo ^ 
membranoso. Questa  sensazione  manifestasi  in» 
alcuni  casi  di  angina  del  petto,  di  reumatismo 
di  gotta  vaga  ec. 

Cause  ESTERNE . In  generale  si  debbono» 
considerare  come  cause  esterne  della  pericardi— 
tide,  gli  esercizj  energici,  violenti  e forzati,  co«-- 
me  la  lotta  e il  pugillato,  i combattimenti  parti- 
colari spinti  all’eccesso.  Da  ciò  nasce  che  i lac- 
chè e i pugillatori  inglesi  vi  sono  spesso  sotto- 
posti . Talvolta  una  straordinaria  caduta  sull: 
petto  è quella  che  determina  i più  gravi  scon-- 
certi . Le  persone  dedite  allo  studio  debbono  evi- 
tare le  vigìlie,'  e i lavori  troppo  penosi  . L’  azio-- 
ne  di  un  freddo  improvviso  può  agire  sul  peri-* 
cardio,  come  agisce  sulla  pleura.  Vi  è tutto  ai 
temere  , quando  inondati  di  sudore  , beviamo» 
senza  moderazione  delle  bevande  ghiacciate  .. 
Gli  ubriaconi;  i ghiotti,  i debosciati  debbono  a-* 
ver  timore  di  questa  crude!  malattìa  . SÌ  osser- 
va a Parigi,  che  ì giocatori  che  passano  le  notti’ 
in  mezzo  alle  agitazioni  e alle  perplessità  le  piùi 
orribili,  sono  specialmente  esposti  agli  insulti i 
della  pericarditide  . 

Metodo  curativo.  Si  pi'escrivono  pronta-* 
mente  una  o due  emissioni  di  sangue  dal  braccio. 
Talvolta  si  preferisce  l’applicazione  locale  di  al-* 
cune  mignatte  . Spesso  si  ricorre  al  vessicante , 
o si  stimola  la  pianta  de’ piedi  con  de’  forti  si)ia-* 
pismi . Quest’  applicazione  può  riuscir  vantag- 
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giosa  specialmente  nel  primo  stadio  deìMnfiam- 
mazlone.  Adoprato  più  tardi,  questo  rimedio  di- 
viene inefficace  ed  I sintomi  prendono  un’anda- 
mento cronico  . Le  coppette  pure  possono  pro- 
duri’e  una  revulsione  favorevole  . In  questo  caso 
Ja  medicina  deve  esser  tanto  attiva , quanto  la 
malattìa  è terribile.  Si  cerca  con  de’ rinfrescanti 
di  smorzare  quell’  ardore  straordinario  che  sem* 
bra  concentrarsi  intorno  al  cuore.  Si  proibisco- 
no gli  alimenti , nè  si  danno  agli  ammalati  che 
delle  bevande  diluenti,  e rinfrescative  come  la 
limonata,  il  siero  addolcito  coi  siroppo  gom- 
^ moso,  l’acqua  d’orzo,  o di  vena  ec.La  frequen- 
za delle  sincopi  necessita  talvolta  l’uso  de’toni- 
ci  , e de’  cordiali  . Fortunato  quel  medico 
la  dì  cui  saggia  vigilanza  giunge  a trionfa- 
I re  di  uno  sconcerto  tanto  grave,  quanto  pe- 
ì ricoloso. 

GENERE  yi. 

FEBBRE  INFLAMMATORIA 

FEBRIS  I NFL  AM  MAX  ORIA 

Angiopyrìa  (A.)  * 

Questa  è la  Slnoca  de’  Greci,  malattìa  che 
t distinguono  ordinariamente  ì moderni  col  no- 
: me  di  febbre  infiammatoria.  Pine!  volendo  dar- 
ne una  più  giusta  idea , la  chiama  febbre  an- 
) giotenica . ha  voluto  esprìmer  così  quello 
: «tato  di  eretismo  e di  azione  aumentata  del  si- 
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sterna  vascolare  sanguigno  , indicato  da  tutti  l 
sìntomi  che  la  costituiscono.  In  fatti  la  circola- 
zione è generalmente  più  piena  e più  rapida  . 
Tutti  gli  organi  e s[>ecialmente  le  arterie,  sono 
in  uno  stato  di  un  versal  turgidezza , che  non  è 
punto  sfuggito  air  occhio  perspicace  degli  anti- 
chi osservatori  . Le  due  specie  seguenti  debbo- 
no essere  conservate  . 

1.  Specie.  Febbre  inflammatoria  efemera.  Febris 
infiammatoria  ephemera  . Questa  specie  merita  il  nome  che 
porla  , per  esser  breve  e passeggierà  ; non  si  osserva  nè  ac- 
crescimento nè  diminuzione  ne’ suoi  lenomeni ; sopraggiim- 
ge  ad  un  tratto  senza  causa  predisponente  , e fa  la  sua  eri- 
ge in  ventiquattro  o in  quarantotto  ore.  Dieesi  con  ragio- 
ne che  essa  è all’ordinaria  febbre  iiiHainmatoi  ia  , ciò  che  un 
serapHce  imbarazzo  gastrico  è alla  febbre  biliosa  ec. 

a.  Specie.  Febbre  inflammatori.v  prolungata. 
Febris  infiammatoria  prolongata  . Quesia  specie  differisce 
dalla  precedente  per  la  sua  durata  egualmente  che  per  J’in- 
tensilà  delle  sue  cause  e de’  suoi  elletti  . È benissimo  de- 
scritta nelle  epidemie  di  Ippocrate.  E caratterizzata  da  una 
sete  ardentissima  , da  polso  pieno  e frequentissimo  , da  un 
dolor  gravativo  > da  una  sensazione  di  pulsazione  alla  testa, 
da  delle  orine  rosse  abbondaiili  e senza  sedimento  , da  dei 
sudori  caldi  e copiosi,  da  delle  emorragie  nasali,  che  so- 
no ordinariamente  la.crise  della  malattia  ; questa  crise  ac- 
cade verso  il  settimo  giorno.  Se  la  febbre  infiammatoria  ma- 
nifestasi ne*  paesi  caldi,  tulli  i sintomi  si  esacerbano,  il  viso  1 
è straordinariamente  alterato  e moltissimo  colorito  ; gli  oc-  i 
chi  sono  smarriti  e lucenti  ; si  manifestano  delle  vertigini  ,e  i 
del  delirio;  le  arterie  temporali  pulsano  con  somma  rapidità;  ; 
pare  agli  ammalati  che  tutti  gli  oggetti  siiuo  di  un  color  ros-  • 
so  , e sanguinolento  ; la  pelle  è asciutta  , arida  e cuocente  ; ; 

vi  sono  delle  esacerbazioni  in  ogni  giorno  impari  ec. 

Quadro  della  febbre  inflammatoria.  , 
Osservasi  che  questa  febbre  assale  degli  indivi-  i- 
dui  che  godono  almeno  apparentemente  della  \k 
più  florida  salute  . Annunziasi  con  un  semplice 
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brivido  ; succede  a questo  un  calor  vivo  e ar- 
dente; la  lÌFigua  è rossa,  e la  faccia  pure  colorir 
tissima;  vi  è sete  e cefalalgia;  gli  occhi  sono  ani- 
mati , e scintillanti;  gli  ammalati  si  lamentano 
di  abbagliamento  di  vista  e di  vertigine;  sembra 
loro  che  gli  oggetti  da’  quali  sono  circondati 
sièno  distinti  da  macchie  sanguinolente . 11  pol- 
so è rimarchevole  per  la  sua  forza  e per  la  sua 
frequenza;  vi  sono  specialmente  delle  pulsazioni 
manifeste  alle  carotidi , e alle  temporali  ; la  re- 
spirazione si  accelera , l’  orina  s’ intorbida  ; il 
ventre  è costipato  , manca  il  sonno,  o è inter- 
rotto da  sogni  spaventosi . 

TJnlforme  è l’andamento  della  febbre  in- 
fiammatoria. Si  esacerba  nella  notte , calmasi  la 

mattina;  se  sopravviene  del  delirio  non  è che 

» 

passeggierò  . Dopo  qualche  tempo  tutti  i sinto- 
mi  si  calmano  ; le  funzioni  rientrano  nel  solito 
ordine;  la  cefalalgìa  sì  dissipa  ; la  sete  che  tor- 
mentava r ammalato  si  calma  intieramente;  la 
pelle  perde  il  suo  calor  morboso,  e ritorna  nel- 
lo sfato  primitivo  . Nulla  maggiormente  annun- 
zia l' onnipotenza  della  natura  , e quanto  sièno 
salutari  i suoi  moti , come  le  terminazioni  della 
febbre  infiammatoria.  Qualche  volta  la  salute  si 
ristabilisce  senza  esser  preceduta  da  verun  segno 
sensibile;  ma  per  lo  più  la  crise  si  effettua  con 
! delle  emorragìe  nasali , con  de’  sudori , con  del- 
; le  ev^acuazioni  più  abbondami  di  feccti  o di  o- 
i rine  . ' 

Il  sig.  Burroughs , chipurgo  a Bristol  ha 
I dato  la  descrizione  di  una  febbre  infiammatoria 
j che  regnò  nel  Portogallo  nel  i8i3,  neirottafa- 
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taquattresimo  reggimento  di  dragoni.  Esso  re-- 
ferisce  che  i soldati  attaccati  da  questa  malattìa^, 
giungevano  allo  Spedale  con  de  tremiti,  cuii 
succedeva  un  calore  eccessivo  , sì  lamentavano  • 
di  un  dolore  molto  intenso  alla  fronte  , alla  re-- 
gione  del  dorso, e alle  estremità  inrenori;  il  pol- 
so era  straordinariamente  celere;  i malati  aveva-- 
no  la  fisionomìa  smarrita;  alcuni  deliravano;  le 
pupille  erano  irritabili  e infiammate;  il  petto  erat 
tormentato  da  tosse  secca,  il  ventre  sensibile  al 
tatto  , e la  pelle  urente  . In  alcuni  individui  Te-- 
sito  delle  orine  diveniva  eccessivamente  dolo- 
roso. Siccome  alcuni  vomitavano  delle  materie 
gialle  e biliose  , furono  amministrati  degli  erne-- 
tici  che  riuscirono  sommamente  nucivi.  La  so- 
la cavata  di  sangue  fu  quella  che  procurò  sol- 
lievo; quest’operazione  era  veramente  un  rime- 
dio eroico,  che  bisognava  reiterare  tre  o quat- 
tro volte  nello  spazio  di  36  ore . Se  questo  ' 
mezzo  non  riusciva  a calmare  la  diatesi  flogi- 
stica , il  calore  egualmente  che  la  febbre  anda- 
vano sempre  aumentando , e gii  ammalati  soc- 
combevano . L’ apertura  di  un  certo  numero  di 
cadaveri  fece  vedere  delle  flogosi  locali,  ora  nel- 
le membrane  sierose  come  la  pleura  e il  perito- 
neo , ora  ne’ visceri  addominali  come  il  fegato 
e la  milza  . In  qucvsti  ultimi  casi  si  sono  posti  in 
uso  i vessicatorj  rubefacienti . Fu  creduta  questa 
febbre  infiammatoria  di  carattere  contagioso  , 
senza  dubbio  perchè  assaliva  una  moltitudine 
di  uomini  nel  tempo  stesso  . Essa  fu  d’altronde 
moltissimo  micidiale.  Regnò  in  tutta  l’armata 
dice  il  sig.  Burroughs  , e cagionò  maggiori  stra- 


gl  che  la  battaglia  di  Salamanca,  e T assedio  di 
Burgos  . Specialmente  negli  Spedali  de’ corpi 
ove  fu  trascurato  il  salasso  , la  mortalità  divenne 
formidabile  . 

Cause  organiche  . Queste  cause  derivano 
da  una  irritazione  accidentale  del  cuore,  e de’ 
grossi  vasi , irritazione  che  dà  soverchia  attività 
al  moto  circolatorio,  che  conseguentemente  dee 
rendere  il  polso  più  frequente  e più  accelerato  ; 
si  spiega  in  tal  guisa  il  rossore  vivo  che  si  man- 
tiene nella  faccia,  T orgasmo,  l’intumescenza  ed 
il  calore  della  pelle  ec.  I patologi  ancora  ci  dan- 
no come  cause  favorevoli  allo  sviluppo  delia  feb- 
bre inilammatoria , il  temperamento  sanguigno, 
e la  fìsica  costituzione  degli  atleti . Vi  sono  al- 
cune evacuazioni  sanguigne  assolutamente  ne- 
cessarie al  mantenimento  della  salute  nell’  eco- 
nomìa animale;  ed  il  profondo  Stahl  ha  enun- 
ciato espressamente  , che  se  la  febbre  guarisce 
le  malattìe  , 1’  emorragìe  servono  a prevenirle . 
L’improvvisa  soppressione  de’  mestrui,  odi 
qualche  evacuazione  abituale  può  conseguente- 
mente cagionare  la  flogosi  del  cuore  e de’  vasi 
che  da  questo  provengono  . 

Cause  esterne  . Un  freddo  violento  , o 
un’  eccessivo  calore  dell’atmosfera  contribuisco- 
no ordinariamente  a sviluppare  i fenomeni  del- 
la febbre  infiammatoria . Questi  fenomeni  sono 
parimente  secondati  talvolta  anche  dalia  stagio- 
1 ne  della  primavera  . L’abuso  di  un  vitto  succu- 
lento , r uso  frequente  di  salse  e di  vivande 
! molto  condite,  l’abuso  del  vino  e de’ liquori  , 
I sono  delle  cause  non  meno  formidabili . È raro 
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che  gl’individui  dotati  di  un  temperamento  san- 
guigno, si  contengano  ne’ limiti  di  una  savia  i 
frugalità . 1 piaceri  troppo  reiterati  dell’amore,  j 
specialmente  in  alcune  particolari  circostanze  , j 
destano  la  febbre  infiammatoria.  Un  militare  ne 
fu  assalito  per  aver  usato  con  una  ragazza  quat- 
tro giorni  dopo  di  aver  sofferto  l’amputazione 
del  braccio  sinistro . Non  di  rado  essa  è cagiona- 
ta da  de’ travagli  troppo  attivi . L’ epidemia  di 
febbre  inflammatoria  di  cui  abbiamo  parlato  di 
sopra  proveniva  dalle  marce,  e dalie  fatiche  ec-  i 
cessive  de’  soldati  oppressi  da  cocentissimo  calo- 
re. Si  debbono  evitare  1 trasporti  della  collera  ec. 
Metodo  curativo.  Sottoponete  gli  am- 
malati ad  una  dieta  vegetabile , allontanate  da 
loro  tutte  le  cause  eccitanti.  Se  d’altronde  la 
febbre  inflammatoria  è moderata,  la  natura  fa^ 
rà  il  resto  ; essa  non  ha  verun  bisogno  de’  soc- 
corsi dell’  arte.  Questa  è l’ occasione  in  cui  trion- 
fa la  medicina  di  espeltazlone.  Certe  s^era  me- 
ìhodus  multiim  dehet  circurnspectae  expectationì^ 
ut  omnia  ordine  Jiant, 

Se  però  la  febbre  si  annunzi  con  molla  in- 
tensità , se  le  sue  cause  sieno  gravi , se  qualche 
viscere  sia  molto  minacciato,  se  la  testa  sia 
iniettata  di  sangue,  se  vi  è oppressione  al  petto, 
se  ifsoggelto  d’altronde  è giovane  e robusto , 
importa  di  diminuire  l’ irritazione  del  sistema 
vascolare  con  uno  o con  ripetuti  salassi.  Si  fà  uso 
di  fomentazioni  ammollienti , si  prescrivono  de’ 
bagni  tepidi,  si  ammollisce  il  venire  con  de’blan- 
di  clisteri  ec.  Si  indeboliscono  le  forze  con  una 
Stretta  dieta  : dieta  tenui.  Si  osservano  le  legok 


pittagoriche,  e la  malattia  suol  far  crìse  favore- 
vole, nel  quarto,  nel  settimo  , neifundecimo,  o 
nel  decimo  quarto  giorno . Prima  utìque  et  omni 
modo  prrrHiria  est  vera  contemplatio  et  agnitio 
viarum  atque  niethodorum  ipsius  naturae . 

GENERE  VII. 

< 

DILATAZIONE  DEL  CUORE. 

ANEURYSMA  CORDIS. 

Cardiectasis  (A.)  * 

Col  nome  di  dilatazione  del  cuore  intendia- 
mo uno  straordinario  aumento  che  accade  net 
volume  del  cuore,  aumento  che  è il  resultato  di 
un’ addensamento  dell’intima  sostanza  di  quest’ 
organo,  o di  una  dilatazione  eccessiva  delle  sue 
cavità . Gli  antichi  nulla  ci  hanno  insegnato  sul- 
la teorìa  di  questa  malattìa,  che  è stata  partico- 
larmente illustrata  dalle  ricerche  degli  anatomici 
moderni  .Le  migliori  opere  sono  quelle  di  Lan- 
cisi, di  Morgagni,  di  Senac  e di  Corvisart.  Le 
esperienze  de’  Sigg.  Scarpa  e le  Gallois  hanno 
molto  contribuito  ad  estendere  le  nostre  cogni- 
zioni sull’  azione  fisiologica  del  cuore , e de’ gros- 
si vasi. 

1.  S/?mc.  Dilatazione  DEL  cuore  per  soverchio 
NifTRi  MENTO.  Cordis  aneurysma  hypertrophicum . 
specie  si  manifesta  con  addensamento  delle  pareti  del  cuore, 
€ un  accrescimento  di  vitalità  e di  nutrizione  . È d’  altronde 
rarissimo  che  raddensamento  delle  pareti  del  cuore  m os- 

* Viene  da  cor  dìlatatio  , 
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"servi  nella  totalità  (3i  quest*  organo  . I fatti  i pù\  corauni 
contestano  che  questa  malattia  si  effettua  pei  lo  più  nel  ven- 
tficolo  sinistro.  Giudi/ìosamenle  osserva  Corvisart  che  que- 
sto ventricolo  essendo  , per  la  sua  natura  , destinato  a spin- 
gere il  sangue  in  tulle  le  parti  del  sistema  arterioso  , de* 
necessariamente  godere  di  una  forza  maggiore  di  quella  del 
ventricolo  destro  . Ciò  non  ostante  per  uua  varietà  acci- 
dentale di  organizzazione  può  darsi  che  anche  il  ventricolo 
destro  sia  affetto  da  questo  sconcerto  . Questo  genere  di  ma- 
lattia, può  ancora  avere  la  sua  sede  nelle  orecchietta  . 

2,  Specie.  DtIìATAzione  DEL,  cuori:  atrofica  . Cordis- 
aneurisma  atrophicurn.  Essa  porta  sempre  seco  l’ assottiglia- 
mento delle  pareti  del  cuore  , e E indebolimento  della  sua 
azione  . Quest^  organo  perde  la  sua  contrattilità  , e la  sua 
forza  impellente  ; il  sangue  ristagna  e si  accumula  nelle  sue 
cavità  ec.  Queste  a forza  di  esser  distese,  non  oppongono 
alla  fine  che  una  debole  resistenza  alle  colonne  del  liquido 
sanguigno  che  vi  aìtlnisce  abondantemenle  ec.  E indubita- 
to che  terminerebbero  col  rompersi , se  gli  sconcerti  che 
sopravvengono  nel  sistema  della  circolazione  non  terminas- 
sero d'altronde  resistenza  deU’individuo  . Si  può  dare  co- 
me un  fatto  anatomico  , che  questa  dilatazione  atrofica  del 
cuore  può  nel  tempo  stesso  assalire  tutte  le  cavità  . Con  tut- 
tociò  ora  si  riscontra  nel  ventricolo  destro  ( ciò  che  è il  caso 
il  più  frequente) , ora  nel  ventricolo  sinistro.  La  dilatazio- 
ne atrofica  dell’ orecchietta  sinistra  è pure  meno  frequente 
che  quella  dell’ orecchietta  destra  ec. 

Quadro  della  dilatazione  del  Cuore. 
Gl’  individui  assaliti  da  questa  malattìa  hanno 
ordinariamente  il  viso  gonfio , e molto  colorito 
da  una  tìnta  violetta  o turchiniccia.  Se  ne  ve^ 
dono  ancora  di  quelli  che  hanno  la  faccia  pal- 
lida, smorta,  di  color  giallo  cereo,  livide  le  lab- 
bra , la  parte  superiore  delle  guance  prominente 
e macchiata  di  un  color  rosso  acuto  . Si  osserva 
un'irregolarità  di  circolazione  nelle  diverse  di- 
ramazioni del  sistema  arterioso  ; il  malato  stes- 
ilo è spaventata  da  tremiti  interni , che  si  mani- 


restano  nel  suo  petto  ; tutto  è In  uno  stato  dì 
disordine  e di  confusione  ; il  cuore  palpita  tu- 
multuariamente . Le  pulsazioni  di  questo  visce- 
re si  eseguiscono  in  uno  spazio  più  esteso , e 
spesso  ancora  vanno  a corrispondere  perfino 
nella  regione  epigastrica . Talvolta  la  gola  si  tro- 
va incomodata  da  un  sentimento  di  sofFogazio- 
ne  ; le  vene  giugulari  sono  eccessivamente  tu- 
mefatte; il  torace  s’inalza;  Taddome  e tutti  i vi- 
sceri racchiusi  nella  sua  cavità  sembrano  au- 
mentare di  volume;  allora  specialmente  si  sen- 
te‘un  mormorio  simile  a quello  di  un  ruscello 
di  cui  si  fosse  trattenuto  il  corso  con  una  stec- 
caja  c>  altro  particolare  ostacolo  . Io  ho  osservato 
la  dilatazione  del  cuore  nel  celebre  poeta  Che- 
nier;  aveva  questa  malattia  già  da  più  di  quin- 
dici anni  ; ad  ogni  momento  era  quasi  soffogato 
da  una  straordinaria  palpitazione;  non  poteva 
giammai  prender  riposo  nella  notte;  in  mezzo 
pertanto  a tali  patimenti  egli  compose  un  gran 
numero  delle  sue  opere  . Quando  morì  assistei 
all’apertura  del  di  lui  cadavere  . Si  avverti  il 
prodigioso  fenomeno  che  II  calore  si  conserva- 
va ancora  dopo  trentasei  ore  nel  tronco  di  es- 
I so , mentre  le  estremità  erano  già  divenute  fred- 
I dissirne  , ed  erano  passate  alia  gangrena . 

, SI  riconosce  la  dilatazione  del  cuore  per 
1 soverchio  nutrimento  dalla  violenza  delle  sue 
I alternative  contrazioni  e dilatazioni  ; essa  si  è 
I manifestata  in  un  gran  numero  di  soggetti  nello 
[Spedale  di  S.  Luigi.  Un  orologiajo  di  una  co- 
sUtuzione  vigorosa  e robusta  ci  fu  presentato  co’ 
isintomi  seguenti  : le  pulsazioni  del  suo  cuore 

A li  beri  T.  Ili,  / 
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rano  frequenti , Impetuose  e Improvvise;  si  sen- 
tivano in  tutto  il  petto  ; il  suo  polso  era  ampio, 
vibrato,  teso  come  una  corda,  resistente  alla 
pressione  ; emorragìe  frequenti,  abondanti,  e tali 
da  incuter  timore;  sangue  vermiglio,  rutilante, 
schiumoso , leggiero , che  dava  poco  o punto 
siero;  improvvisa  soirogazione  in  un'accesso 
imprevisto  di  questa  emottisi . Quando  si  esami- 
nò il  cadavere , si  trovò  che  gli  organi  erano  sa- 
ni in  generale.il  polmone  sinistro  era  però  leg- 
gerfiìcnte  inhammato,  e il  ventricolo  sinistro 
del  cuore  era  quadruplicato  in  densità;  T orec- 
chietta corrispondente  partecipava  di  questo 
cangiamento . Un  muratore  si  era  fratturate  le 
coste  nel  ricevere  un  colpo  sul  petto  (3),  da  co- 
desto  momento  in  poi  divenne  pallido,  debole, 
ebbe  della  tosse  frequente  , degli  sputi  sangui- 
nolenti ; dillii'ile  inspirazione , non  poteva  mo- 
versi, ed  ebbe  delle  pulsazioni  alternativamen- 
te deboli  e forti;  il  polso  presentava  le  stesse  va- 
rietà; provò  inquietudine  continua  sul  suo  pro- 
prio stato  , melancolia  ; morte  improvvisa  . La 
sezione  del  cadavere  fece  vedere  un’  enorme 
quantità  di  sangue  sparsa  nell’  interno  del  tora- 
ce, e un’aumento  di  densità  nelle  pareti  di  tut- 
te le  cavità  del  cuore  . Un’altro  soggetto  ci  fu 
portato  alcuni  mesi  indietro  , nello  stato  che 
sono  per  esporre:  il  suo  viso  era  ingorgato  di 
sangue  e coloritissimo;  i suoi  occhi  prominenti 
e rossi;  violette  le  sue  labbra;  destavasi  improv- 
visamente nella  notte;  il  suo  sonno  era  agitato 
da  de' sogni  ne' quali  vedeva  incessantemente 
un  colore  sanguigno  ; si.  sentiva  bagnato  da  dei 
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sudori  viscosi;  aveva  una  tosse  secca  . Pel  me« 
nomo  esercizio , la  respirazione  diveniva  dilE- 
elle,  e la  sofFogazIone  imminente;  le  digestioni 
erano  laboriose,!  movimenti  del  cuore  reiterati, 
forti  e frequenti,  e vi  si  distinguevano  perfino 
cento  sessanta  pulsazioni  In  un  minuto.  Il  pol- 
so era  duro,  frequentale  difficilmente  cedeva 
alla  pressione.  Dopo  molti  patimenti  l’amma- 
lato spirò.  Ritrovammo  un  considerabile  ingros- 
samento del  ventricolo  e dell’orecchietta  sini- 
stra . 

Ma  le  pulsazioni  del  cuore  non  sono  sem- 
pre In  tal  guisa  energiche;  nelle  dilatazioni  atro- 
fiche esse  In  fatti  si  riscontrano  spesso  lente  , 
deboli  e a pena  sensibili . Ho  veduto  un  caso  in 
cui  il  polso  era  piccolo,  esilissimo  e quasi  nul-* 
lo  ; ne  ho  veduto  un’  altro  in  cui  la  circolazione 
era  In.certo  modo  sospesa.  Erano  necessarie 
delle  reiterate  frizioni  per  fare  uscire  il  sangue 
[ dopo  l’operazione  della  flebotomìa  . Ricevemmo 
i nello  scorso  anno  un  militare  magro  e pallido , 
di  cui  la  respirazione  era  difficile  e quasi  sterlo- 
rosa  , sputava  del  sangue  ad  ogni  momento , ed 
I aveva  ogni  sera  un’accesso  di  violenta  febbre;  i 
: suoi  occhi  erano  smarriti  e spaventati;  il  suo 
I volto  e le  sue  labbra  porporine;  le  sue  gambe  si 
I gonfiavano,  ed  era  minacciato  da  un’  infiltra- 
f mento  di  tutto  II  tessuto  cellulare  . Si  lamentava 
i di  un’  ostinata  cefalalgìa,  senza  veruna  tregua  ; 

: molte  sincopi  lo  condussero  gradatamente  alla  ' 
smorte.  L’attento  esame  del  cadavere  dell’indi- 
ìviduo.  che  aveva  sofferto  questi  diversi  sintomi 
i dimostrò  uno  straordinario  assottigliamento  del- 
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le  DaretI  del  ventricolo  sinistro  . Con  mio  ram- 
marico non  ho  potuto  tener  dietro,  fino  al  suo 
termine,  ail’  osservazione  di  un  povero  contadi- 
no, che  doveva  la  sua  malattia  a delle  smode- 
rate fatiche;  Il  suo  polso  era  piccolo  ed  accele- 
rato, talvolta  Intermittente  come  le  pulsazioni 
del  suo  cuore;  vi  era  dolore  a’precordj,  e sussul- 
ti di  questa  regione  , faccia  pallida  , labbra  colo- 
rite , sguardo  abbattuto,  respirazione  non  libera, 
sudori  universali,  sonnolenza  continua,  taciturni- 
tà, risposte  lente  e tarde,  sogni  Infausti.  Essen- 
do andato  a terminar  la  sua  vita  in  patria,  il  suo 
cadavere  non  fu  sottoposto  alla  sezione  anato- 
mica . 

E impossibile  che  il  cuore  sia  in  tal  guisa 
ammalato,  senza  che  i polmoni  che  sono  tanto 
prossimi  a quest'organo  , non  solìrano  il  mag- 
gior disturbo  nelle  loro  contrazioni  ; ed  infatti  la  j 
respirazione  è breve,  sibilante,  interrotta,  se  il  I 
malato  cammina  un  poco  più  celeremente  del  | 
solito  , o se  è costretto  a salire  in  un  luogo  molto  ' 
elevato.  Nelle  altre  malattie  dei  petto  vi  sono  ' 
delle  posizioni  che  si  preferiscono  stando  in  let- 
to, e che  sembrano  procurare  qualche  sollievo, 
ma  in  questo  caso  non  accade  lo  stesso.  SI  osser-  if? 
va  però  che  V ammalata  si  sforza  di  render  il  ti 
torace  prominente  in  avanti,  come  per  aurnen-  --h 
tare  la  sua  estensione  e riunirvi  una  maggior  |f 
quantità  di  aria  atmosferica.  Alcuni  ammalati  |li 
cercano  di  comprimere  il  loro  polmone  colle 
1 'ro  ginoi'chia , che  servono  allora  di  punto  d’ap- 
poggio,  È diffirlle  di  gustare  il  sonno  in  così  ij 
deplorabile  situazione.  Ho  già  detto  che  il  poe- 
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ta  Chenler  non  dormiva.  Quantunque  avesse 
le  gambe  prodigiosamente  tumefatte,. con  tutto- 
ciò  correva  e si  dava  molto  moto  nella  propria 
stanza,  quando  attendeva  alle  sue  fatiche  lette- 
rarie . Se  gustava  qualche  minuto  di  riposo  , era 
questi  turbato  da  sogni  spaventosi  ; si  immagi- 
nava di  aver  sempre  davanti  a se  de’ fiumi  im- 
petuosi, de’ torrenti  rapidi , de’ vortici  profondi 
che  r inviluppavano  ec.  Quando  egli  sì  destava, 
tutto  indicava  sul  suo  volto  le  angoscie  che  a- 
veva  sofferto  ; finalmente  i progressi  dt  1 suo 
male  lo  inchiodarono  sulla  sua  sedia,  ove  aspet- 
tò la  sua  lunga  e dolorosa  agonìa  . 

Le  passioni  particolari  da  cui  sono  affetti 
gli  individui  assaliti  da  dilatazione  del  cuore  so- 
no singolarmente  contrarie  alla  loro  conserva- 
zione . I più  hanno  un  invincibil  trasporto  per 
gli  alimenti  salati  o aromatizzati,  per  faceto  , 
pe’  liquori  ec.  Aggiungasi  che  il  tumulto  della 
loro  circolazione  passa  per  così  dire  nella  loro 
anima,  e che  il  loro  morale  è tanto  agitato  quan- 
to il  loro  sangue  ; le  loro  espressioni  animate  e 
pittoresche  indicano  l’eccessivo  fervore  de’ loro 
pensieri . Sono  moltò  disposti  a’ trasporti  di  col- 
lera, e talvolta  dominati  da  odio  implacabile  . 
Anche  il  sentimento  dell’amore  prende  negli 
aneurismatici  il  carattere  del  furore.  Molli  tra 
loro  sono  incessantem.ente  tormentati  da  de'so- 
sprtti  chimerici,  o da  una  gelosìa  egualmente 
feroce  che  cieca.  La  loro  disperazione  è tetra  , 
furibonda  e spesso  terribile  . Si  è rappresentato 
sopra  uno  de’ nostri  teatri  la  luttuosa  scena  di 
due  amanti  di  Lione,  che  non  esitarono  a dar- 


bì  reciprocamente  la  morte,  subito  che  seppero 
che  uno  di  loro  era  assalito  da  incurabile  dilata- 
zione di  cuore . 


Cause  organiche  . Tra  le  cause  organiche 
le  più  opportune  a produrre  la  dilatazione  def 
cuore,  dobbiamo  collocare  primieramente  I vi- 
zj  di  conformazione  che  possono  esistere  in  un 
viscere  tanto  complicato  nella  sua  struttura . Si 
vedde  tempo  in  dietro  comparire  alla  clinica 
^ello  Spedai  della  Carità  di  Parigi , un  ragaz- 
zetto deir  età  all’ incirca  di  tredici  o quattordici 
anni  , con  tutti  i segni  della  malattìa  di  cui 
trattasi . Mori sofiogato.  L’esame  del  suo  cada- 
vere fece  vedere  un  foro  di  comunicazione  tra 
un  ventricolo  e l’altro.  Sono  conosciuti  gli  osta- 
coli che  incontra  il  sangue  qualche  volta  per 
accidentale  ossificazione  delle  valvole . SI  può 
in  tal  caso  udire  quel  fremito  di  cui  parlano  gli 
autori,  e che  rassomiglia  al  suono  che  fà  un  gat- 
to mentre  si  accarezza  . Glì  osservatori  citano  In 
gran  numero  esempj  di  polipi  che  ostruivano  i 
vasi  principali  ed  anche  il  cuore  stesso.  Spesso 
vi  si  riscontrano  de’  tumori  che  sono  di  una 
consistenza  lardacea  . Pare  che  la  dilatazione 
del  cuore  sia  qualche  volta  ereditaria  , poiché 
Lancisi  parla  di  quattro  generazioni  d’  indivi- 
dui che  perirono  in  totalità  per  questo  orribile 
sconcerto  . È strano  come  ho  già  avuto  occa- 
sione di  dirlo,  l’avere  scritto  senza  prove  che 
un  vizio  erpetico  o psorico  potesse  esser  riper- 
cosso sull’organo  del  cuore,  e divenirvi  causa 
di  aneurisma.  Le  mie  lunghe  ricerche  su’ ma - 
lati  dello  Spedale  di  S.  Luigi  mi  fanno  con- 
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siderare  quest’  asserzione  come  Illusoria  e chi- 

merica . 

C.\USE  ESTERNE . Si  può  assicurare  che  il 
cuore  è pe’ nostri  affetti  ciò  ciie  ii  cervello  è per 
le  nostre  idee , Da  ciò  nasce  che  le  pene  nìora» 
li  tanto  influiscono  sullo  sviluppo  della  dilata- 
zione del  cuore.  Essa  è,  come  ho  già  avvertito, 
la  malattìa  delle  persone  che  hanno  fatto  delle 
gran  perdite  al  gioco,  o in  intraprese  commer- 
ciali , e che  sono  state  per  lungo  tempo  le  vit- 
time di  qualche  straordinario  dispiacere.  Il  Lan- 
cisi ha  veduto  qualchevolta  che  essa  era  prodot- 
ta dalle  lunghe  angosce  del  timore  , o dal  furo- 
re della  gelosia.  Desault  osservava  che  essa  era 
molto  più  frequente  nel  tempo  de’  torbidi  che 
distinsero  la  troppo  famosa  epoca  del  terrore  . 
I Gli  aneurismi  del  cuore  spesso  sono  ancora  ca- 
I gionati  da  de’  movimenti  eccessivi , dalla  violen- 
j ta  distrazione  de'  muscoli  pettorali  e diafram- 
j malici  ; come  sono  appunto  quelli  che  si  mani- 
i festano  in  alcuni  artigiani  , particolarmente  in 
1 quelli  che  esercitano  un  mestiero  penoso  , ne- 
I gli  oratori , ne’  musici  , ne’  pugillatori  , ne’  sal- 
\ latori , ne’ lacchè  ec.  Michelotti  vidde  una  ma- 
; nifestissìma  dilatazione  delle  due  orecchiette 
e de’ due  ventricoli  in  un  soggetto  che  aveva 
ìj  fatto  [un  grande  sforzo  per  sollevare  un  peso 
) multo  grave.  Le  donne  possono  contrarre  que- 
ij  sta  malattìa  in  conseguenza  di  parti  replica- 
3»  mente  penosi  e laboriosi.  Le  cadute,  le  contu- 
(i  sionl  ec.  non  sono  meno  pregiudicevoli , se  i lo- 
iro  effetti  sono  diretti  verso  il  petto. 

Metodo  curativo  . Vi  sono  molte  indica- 

i 

I 
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zìoni  cui  importa  di  soddisfare  nella  cura  dt 
questa  malattìa  . Queste  indicazioni  sono  rela- 
tive alle  cause  che  si  sospetta  che  abbiano  in- 
fluito nello  sviluppo  di  questa  atlezlone.  Convie- 
ne adunque  sottrarre  f infermo  all’ influenza  di 
queste  cause,  subito  die  si  manifesta  il  primo 
grado  della  malattia. 

È necessario  di  cangiare  per  io  più  le  abi- 
tudini, le  professioni,  i mestieri,  e il  tenor  del- 
la vita.  Il  riposo  è di  assoluta  necessità.  Tutti  i 
pratici  sono  però  di  sentimento  che  la  cura  del- 
la dilatazione  del  cuore  sia  al  di  sopra  delle  ri- 
sorse dell’arte.  Ma  il  Medico  veramente  degno 
della  professione  che  egli  esercita  dee  almeno 
garantirei  suoi  ammalati  dall' impressione  delie 
affezioni  morali,  e dee  far  di  tutto  per  accresce- 
re il  loro  coraggio.  Irnitando  i primi  maestri 
dell’arte,  dee  dare  delle  consolazioni  al  ricco,  e 
de’soccorsi  all’Indigente,  Quando  tratlfsi  dì  di- 
latazione di  cuore  per  soverchio  di  lui  nutri- 
mento, i salassi  generali  e locali^ sono  posti  in 
primo  ordine  nella  serie  de’soccorsi  terapeutici. 
Sonovi  però  de’  casi  ne’quali  il  soggetto  è cosi 
debole  e così  snervato,  che  una  tale  operazione 
può  essergli  funesta  e farlo  cadere  in  un  mortale 
epossamento . Alcuni  Chirurghi  cercano  di  pro- 
durre una  revulsione  utile  con  de’ vescicanti,  con 
de’sinapismi,  con  de’revellenti  e de’rubefacientl. 

Si  sono  dati  grandi  elogj  al  metodo  di  Vai- 
salva, che  consiste  nel  diminuire  progressiva- 
mente ogni  giorno  il  nutrimento  dell’  ammalato; 
gU  si  dà  per  bevanda  il  siero  leggermente  allu- 
minoso, o una  leggiera  decozione  di  riso  cui  si 
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cerca  di  dare  una  qualità  astringente,  unendo- 
vi del  siroppo  dì  cotogne  o qualche  goccia  d’ac- 
qua stittlca  di  Rabel.  Io  ho  sentito  parlare  di  un 
soggetto  gravemente  minacciato  da  dilatazione 
di  cuore,  e che  vedde  cessare  le  sue  palpita- 
zioni appena  che  si  sottopose  alle  austerità  del 
coTìvento  della  Trappa.  E però  veramente  di- 
spiacente che  non  ci  rimanga  altro  mezzo  per 
tentarne  la  cura  , che  il  tormento  della  fame  e 
quello  di  continue  privazioni  . Coloro  che  cre- 
dono che  l’  aneurisma  del  cuore  possa  in  alcuni 
casi  esser  cagionato  dalla  retrocessione  di  qual- 
che esantema  , si  danno  premura  di  combattere 
inulilmente  questa  causa  fittizia,  e unicamente 
immaginaria.  Mi  ha  sorpreso  il  vedere  un  simi- 
le errore  riprodotto,  in  opere  moderne  d’  altron- 
de molto  stiuìate . Io  conosco  de’  medici  che 
! fanno  moltissimo  caso  degli  antispasmodici;  ma 
: cosa  possono  eglino  sperare  dalla  polvere  tem- 
: perante  di  8tald,  dal  liquore  anodino  di  Hof- 
Imann,  e datante  altre  preparazioni  di  cui  tanto 
) lodano  le  virtù  ? Morgagni  prescriveva  i bagni 
[ di  acqua  calda;  l’esperienza  ha  dimostrato  che 
I quejli  di  acqua  fredda  presi  nella  corrente  di  un 
i fiume  nella  stagione  deli’  estate  sono  preferìbili . 
! Conosco  un’individuo  che  vi  ha  trovato  un 
' pronto  sollievo  . La  dilatazione  atrofica  del  cuo- 
H re  richiederebbe  sicuramente  un  partìcolar  slste- 
r.  ma  di  cura,  ma  non  posso  ancora  proporre  so- 
1 pra questo  soggetto  veruna  positiva  veduta. Sem- 
j'  brandomi  che  no!  siamo  attualmente  cunvintì  , 
[,  che  il  cuore  ripeta  le  sue  forze  dalla  midolla 
}1  ^spinale , io  ho  usalo  nello  stabilimento  dì  Tivù- 


58 

li  di  far  fare  delle  docciature  sopra  tal  prolun- 
gamento dell’organo  cerebrale.  Non  vi  è alcuna 
verità  in  fisiologìa , che  lungamente  meditata 
non  possa  suggerirci  cpalche  idea  opportuna 
alla  terapeutica.  Clai  sa,  che  studiando  profon- 
damente le  funzioni  del  gran  simpatico  , non  si 
arrivi  a ritrovare  de’  nuovi  mezzi  di  eccitamen- 
to per  rianimare  le  forze  del  sistema  circola- 
torio ? In  una  materia  così  tenebrosa,  convie- 
ne tener  dietro  al  menomo  raggio  di  luce.Rat- 
trista,  per  la  gloria  della  nostra  arte,  il  pensare 
che  gli  argani  i più  importanti  della  nostra  eco- 
nomìa fisica , sono  ancora  quelli  di  cui  le  alte- 
razioni sono  le  più  difficili  a rimediarsi. 

GENERE  Vili. 

ANEURISMA,  aneurisma. 

Arteriectasis  (A.)  * 

Accenno  con  questo  vocabolo  un  tumore 
del  sistema  vascolare  , prodotto  o dalla  dilata- 
zione di  una  porzione  più  o meno  considerabi- 
le d’ arteria , o dalla  smangiatura  o rottura  del- 
le tuniche  proprie  di  quest’ordine  di  vasi.  Questi 
tumori  acquistano  tal  volta  un  gran  volume , sono 
òrdinariamvnte  pulsatili;  si  appianano  se  si  com- 
primono, nò  cangiano  il  colore  della  pelle  . Sem- 
bra che  Ippocrate  non  gli  abbia  conosciuti;  masi 
trovano  perfettamente  indicati  nelle  opere  di 
Aezio  . Nelle  nostre  scuole  sono  distinti  coi  no- 

Viene  da  aprypa  arteria  dilatatio  . 


mi  difettosi  di  Aneurismi  ^eri.  Aneurismi  fal- 
si ^ Aneurismi  misti  ec.  (*)  È d’altronde  im- 
portantissimo di  distinguerli  con  esattezza  ; 
perchè  è avvenuto  a delle  persone  dell’  arte 
di  aprirli  credendo  di  dar  esito  al  pus  riu- 
nito negli  ascessi.  Le  specie  seguenti  sono 
stabilite  dagli  autori  nello  stato  attuale  della 
scienza: 

1.  Specie^  Aneurisma  primitivo.  Aneurisma  prtma- 
rlum  . Questa  specie  di  tumore  si  dice  provenire  dalla  sem- 
plice dilatazione  del  tubo  arterioso  . Assale  specialmente 
i grossi  vasi  , e soprattutto  i tronchi  che  sono  vicini  allor- 

, o^uo  del  cuore  ; si  sviluppa  ancora  mollo  frequentemente 
«elle  inlVessioni  o curvature  arteriose  . Spesso  s’  osservano 
«egli  spedaligli  aneurismi  dell' arcata  dell’ aorta  . Tutti  i 
vasi  del  corpo  situati  in  modo  da  poter  soffrire  delle  forti 
distensioni,  possono  subire  questo  genere  d alterazione. 
11  celebre  Lamine  della  scuola  di  Montpellier  non  credeva 
i aU’esistenza  deii’aneurisma  per  semplice  dilatazione  del- 
r arteria,  e l’anatomico  il  piu  rinomato  de  noslii  tempi  il 
sig.  Scarpa  , ha  nuovamente  posto  in  campo  quest’  asserzio- 
ne in  nn*  opera  non  meno  preziosa  che  commendevole 

2.  Specie  . Aneurisma  erniario  . Aneurisma  hermo- 

. Osservazioni  antiche  e moderne  hanno  provato  che 

la  membrana  interna  delle  arterie  può  formare  mia  specie 
di  ernia,  e costituire  allora  uu’ aneurisma  misto  . Dubois  , 
uno  de’ nostri  più  celebri  chirurghi  ha  verificaio  questo  sta- 
to patologico  in  un  modo  irrefragabile.  Esiste  specialmente 
iie’grossi  vasi  , perchè  qui  la  tunica  muccosa  vi  si  riscontra 

molto  sensibilmente  estendibile. 

?i.  Specie  . Aneurism  a ceueulare  . Aneurisma  cel- 
lulare, Questa  malattìa  , distinta  ordinariarnenle  col  no- 
me di  Aneurisma  falso  suppone  una  piaga  dell  arteria  . 


(f')  Ciò  non  ostante  continuerò  a chiamarli  col 
) nome  di  Aneurismi , sicuro  che  l’ inconveniente  sMn- 
jcontra  non  nella  precisione  del  vocabolo, ma  piuttosto 
1 nella  chiara  intelligenza  della  malattia  . T. 


Esso  è un  vasto  timinre  , che  occupa  ordinariamente  uil 
grande  spazio;  le  sue  pulsazioni  sono  oscure  , la  pejle  ha  uu 
color  rosso,  lìvido  e porp<  riuo;  il  liunoie  non  si  dissipa 
comprimendosi;  si  sente  invece  una  specie  di  rumore  dipen* 
dente  dal  passaggio  del  sangue  dell’  arteria  nèl  tessuto  cel- 
lulare . La  diffusione  o 1’  iiillilraraeuto  del  sangue  fà  si  che  i 
la  parte  affetta  si  tumef'accia  iniprov  v isanieiite  , ed  il  mala-  • 
to  risenta  nella  medesima  deii’iutoj  pidimento  e dello  stupo-  -i 
re  . I chirurghi  distinguono  degli  aneui isui i lalsi  primitivi 
e degli  aneurismi  falsi  consecutivi  . ISnl  i-rimo  caso  il  san-  ri 
gue  proviene  dall’  arteria  perforata  e si  "pande  lutl’;ad  uii  < 
tfalto  nel  tessuto  cellula]  e circnmarobienle . Nel  seconde  : 
caso  questo  liquido  non  si  spande  che  goccia  a goccia,  e Vi  j 
occorre  mollo  tempo  perchè  il  tumore  acquisti  delle  dimen-  i 
sioni  considerabili  . | 

4.  Specie.  ANEukisMA  vaéicosó  . Aneurisma  vari-^ 
cosum  • Questa  specie  è dovuta  alle  ricerche  de)  celebre  Gu-  f 
glieimo  Hunter  . E il  risultato  di  un  parliiolare  sconcerto,  c 
cioè  della  simultanea  perforazione  di  un  vaso  arterioso  e 
di  un  vaso  venoso  . Può  accadere  aìlorquando  de’chirur-  1 
ghi  poco  esperti  , salassando  dalla  basilica  mediana  , pe-  s 
netrano  col  loro  istrumeuto  Imo  alParteria  brachiale.  Il 
sangue  allora  sfugge  altravctsaudo  le  pareti  corrisponden-  a 
li  dev’due  vasi  . Quello  fenomeno  non  avviene  giammaii 
senza  che  si  senta  una  specie  di  gorgoglìo  riniarchevolissi-  ■ 
mo,  e di  cui  tutti  i patologi  hanno  fallo  nìcnzione;  questo  j 
gorgoglio  ha  riiolta  analogia  col  fremilo  che  si  sente  dopoi  il 
1’  agilazione  delle  campane  ec.  Dipende  mauifeslamente 
dalla  confricazione  che  dee  soflVire  il  sangue  arterioso 
passando  per  P apertura  venosa  ad  esso  corrispondente.  Ili  | 
membro  ammalato  è oidinariameute  intorpidito  e lume-- j 
fatto  . 

Quadro  DELL’ANEURISMA.  La  formazione'ia 
deir  aneurisma  non  presenta  in  principio  nuilaip 
d’allarmante.  Si  tratta  dì  un  semplice  tumore^,; 
che  s’inalza  ^ e si  rotonda  sul  tragitto  di  un  va--3 
so  insigne , e che  prende  successivamente  uri  vo-  ^ 
lume  più  o meno  considerabile  . Si  osserva  ap- 
pianarsi  , e in  .cprto  modo  dissiparsi  sotto  laciS; 


* Gl 

pressione  delle  dita , per  riprendere  dipoi  ìa  sua 
forma  , e le  sue  dimensioni  subito  che  si  desiste 
dalla  pressione;  dà  delle  pulsazioni  che  sono 
isocrone  a quelle  del  polso,  e gli  integumenti 
die  lo  ricoprono  non  sono  in  alcun  modo  sco- 
lori ti  . Ora  si  aumenta  con  un’estrema  rapidità 
ora  con  una  eccessiva  lentezza  . Viene  lilial- 
mente un’ epoca  latale  in  cui  le  tuniche  arterio- 
se subiscono  una  vera  rottura;  il  malato  mede- 
simo è avvertito  di  questa  lacerazione  dal  vivo 
dolore  che  soffre  . Subito  dopo  questo  accidente 
il  tumore  non  ha  più  i medesimi  caratteri;  si 
appiana,  diviene  ineguale  e bernoccoluto;  cessa- 
no le  pulsazioni  , non  si  sente  che  un  fremito 
cupo;  allora  cominciano  e i dolori  e il  pericolo; 
ìl  membro  è irrigidito  e torpido  ; si  ingorga  e si 
tumefà,  a misura  che  aumenta  l’infiitramento.  Il 
dolore  e lo  spavento  sono  dipinti  sul  voltò  dell’ 
ammalato  ; egli  divien  pallido,  i suoi  sguardi 
sono  torbidi  ed  abbattuti  ; il  centro  dell’aneuri- 
sma diviene  in  breve  il  fomite  di  un’  orribile 
suppurazione  gangrenosa,  il  sinistro  colore  di 
questa  degenerazione  comparisce  da  tutte  le 
parti  ; l’  escara  orribile  si  distacca  , il  sangue  e- 
6ce  e l’  ammalato  muore  perle  sincopi  che  suc- 
cedono ad  un’ esaurimento  irreparabile.  Ciò  che 
ho  veduto  di  più  straordinario  allo  Spedai  di  S. 
Luigi,  in  un’  aneurisma  della  carotide  estèrna  , 
si  è un’intumescenza  o piuttosto  un’induramento 
del  tessuto  cellulare,  che  successivamente  si  era 
esteso  al  collo,  alia  spalla,  al  braccio,  e all’anti- 
braccio del  Iato  affetto.  Vi  era  un  tal’aumento  di 
nutrizione  in  questa  estremità  divenuta  vera- 
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mente  elefantiaca  che  pesava  più  di  quindici 
libbre . Toccando  il  tumore  vi  si  sentiva  un  pro- 
digioso fomite  di  calore  . 

L’aneurisma  è frequente  specialmente  nel- 
r interno  del  torace,  perchè  i vasi  vi  incontrano  : 
una  resistenza  minore  che  altrove;  sopratutto  nel-  1 
la  particolare  arcata  formata  dal  tronco  deH'aorta  i 
si  riscontrano  il  più  frequentemente,  poiché  que- 
sta parte  del  gran  sistema  della  circolazione  è , in 
certo  modo,  esposta  all’impeto  del  sangue  che  vi  i 
forma  un  vero  torrente . I sintomi  i più  apparenti  i 
sono  un  prodigioso  acceleramento  del  polso,  ed  :i 
una  sofFogazione  continuamente  imminente . i 
Gli  ammalati  sono  obbligati  ogni  momento  a ij 
riprender  fiato  ; si  piegano  quasi  sempre  in  a-  il 
vanti,  e sembra  loro  di  star  meglio  in  questa  j 
posizione.  L’aneurisma  pettorale  cagiona  tal- 
volta  guasti  tali  , che  distrugge  la  cassa  ossea  ii| 
da  cui  è racchiuso , e viene  sporgendo  infuori  1 
all’estremo.  Questo  primo  caso  è il  meno  sfa-  j 
vorevole , perchè  allora  i vìsceri  non  sopportano  J 
veruna  funesta  compressione  che  possa  servir  i 
loro  d’ostacolo  nell’esecuzione  delle  loro  funzio-  ^ 
ni  nell’economìa  animale.  Nello  scorso  anno  , ,j 
abbiamo  veduto  un’uomo  la  di  cui  occupazio-  j 
ne  era  quella  di  condurre  il  carro  funebre  dei  1 
morti  al  cimitero,  e che  ha  vissuto  lunghissimo  : 
tempo  con  uno  di  questi  tumori,  perchè  nota-  ■ 
bilmente  prominente  al  di  fuori  del  petto  , ciò  i 
che  lasciava  gli  organi  circonvicini  in  un  per-  ' 
Tetto  riposo . Nulla  può  d’ altronde  resistere  ai  i 
progressi  di  questa  disastrosa  malattìa.  Vi  sono  | 
de’  casi  ne’quali  vediamo  sollevarsi  le  pareti  i| 
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I della  cavità  del  torace , in  altre  occasioni  l’in- 
I tima  sostanza  delle  ossa  è quella  che  è consu- 
I mata  dalla  pulsazione  non  interrotta  deirarteria 
I dilatata  y e che  è insensibilmente  incavata  come 
I la  pietra  sopra  di  cui  cadesse  continuamente  una 
I corrente  di  acqua  rapidissima. 

I I tumori  aneurismatici  sono  inoltre  anche 
■|  molto  più  funesti  quando  fanno  risentire  i loro 

!!  effetti  nell’interno  delle  cavità  toracica  o addo- 
minale. Quante  volte  non'  è egli  accaduto  che 
i polmoni  y i bronchj,  la  trachea  , la  laringe,  il 
ventricolo  ec.  abbiano  sofferto  delle  compres- 
sioni fatali  per  lo  straordinario  accrescimento 
di  queste  dilatazioni  vascolari!  Come  sperare 
allora  una  lunga  vita  ! Gli  Autori  citano  molti 
esempi  morti  improvvise,  di  cui  la  solà  se- 
zione del  cadavere  ha  potuto  svelare  la  causa, 
^Talvolta  ancora  questi  aneurismi  interni  cagio- 
Énano  delle  emorragìe,  dì  cui  non  sappiamo  so- 
|i spettare  l’esistenza  e l’ origine,  se  non  se  con 
|molta  difficoltà.  Commentar j dell  Istituto  di 

^Bologna  si  trova  un’osservazione  di  Leprotti  re- 
illativamente  ad  un’aneurisma  deH’arteria  bron- 
jlchiale  . Un  lacchè  di  professione  dell’  età  di  43. 
ianni,  robusto  e di  statura  mediocre  , del  pari 
fattivo  quanto  forte,  spesso  aveva  portato  de* 
ispesi  gravi,  ed  aveva  fatto  delle  forti  cadu- 
ti te;  si  era  frequentemente  doluto  di  dolo- 
pi  al  petto,  allo  stomaco,  a’  lombi  ec.  Costan- 
p temente  sollevato  da’ soccorsi  dell’  arte  ripren- 
jdeva  le  sue  occupazioni  ; ma  essendo  stato  ob- 
bligato di  fare  a piedi  un  lungo  viaggio  attra- 
jversando  de’ monti  coperti  di  neve,  risentì  nel 
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ritorno  delle  trafitte  considerabili  nei  torace  n 
Leprotti  lo  trovò  colla  faccia  livida  . Le  vene‘ 
giugulari  specialmente  la  dritta  , manifestavano • 
delle  forti  pulsazioni  , La  testa  dell’  ammalato» 
era  coperta  di  un  sudor  freddo;*  i suoi  piedi  er- 
rano come  gelati;  il  suo  polso  era  ora  forte, ora 
debole  . Un  salasso  procurò  un  momentaneo» 
sollievo  , rna  aumentò  la  debolezza;  i sintomii 
divennero  più  gravi;  tutta  la  faccia  prese  un  co- 
lorito rosso  molto  cupo.  La  mano  applicata  sul- 
lo sterno  era  agitata  da  una  specie  di  ondula-- 
zione  pulsatile . Finalmente  de’  deliquj  annun- 
ziarono la  morte,  che  chiuse  questa  luttuosa  sce-- 
na  . Fu  proceduto  all’apertura  del  cadavere:  lai 
cavità  toracica  sinistra  conteneva  una  gran  quan- 
tità di  liquido  sanguigno  di  cui  una  porzionep 
era  coagulata , e rassomigliava  a quello  che  sii^ 
estrae  colla  flebotomìa,  allorquando  questi  è dellls 
tutto  raffreddato.  Il  polmone  sinistro  sembravaij 
avere  un  terzo  meno  di  volume  che  il  polmoneìli 
dritto  ; ma  i due  lobi  erano  molto  aderenti  alle::!! 
coste  ; un  tumore  sanguigno  di  natura  paren-i 
chimatosa  lì  separava  dal  diaframma  ec.  L’  ori— i 
tizio  deir  arteria  bronchiale  era  così  dilatato  cheìi 
si  poteva  introdurvi  il  pollice  ; tutta  l’  arcatali 
dell’aorta  era  molto  più  ampia  che  nello  stato)l 
naturale,  ma  ciò  non  ostante  non  punto  assotti-i 
gìiata  ; il  cuore  era  ,poco  voluminoso;  le  orec— 
chiotte,  la  sinistra  specialmente  erano  , In  cer-s; 
to  modo , contratte  . 

Possiamo  in  generale  asserire  che  nulla  è' 
più  diiTiciie  die  lo  stabilire -la  diagnosi  di  tutti  1 
li  aneurismi  interni  . I sigg.  Bayle  e 
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f hanno  veduto  un  caso  di  aneurisma  del  tronco 
! della  celiaca , che  presentava  i sintomi  i più  va- 
r riatì  e bizzarri  . Il  malato  risentiva  delle  puntu- 
y re  insopportabili  sopra  tutta  la  periferia  della 
i pelle  . Sentiva  sulla  regione  dello  stomaco  delle 
i pulsazioni  che  andavano  aumentando  giornal- 
^ mente.  Le  sue  digestioni  si  sconcertavano;  il 
I suo  stomaco  era  aggravato  dal  menomo  alimen- 
) to  , come  da  un  peso  enorme  ; egli  subito  allo- 
» ra  era  costretto  a lasciare  di  mangiare  per  evi- 
ì tare  il  vomito  : sof^iva  de’  dolori  intestinali;  di- 
magrava  ; le  pulsazioni  che  si  facevano  senti- 
i re  all’epigastrio  erano  isocrone  a quelle  del  pol- 
I so  , e alternavano  con  quelle  del  cuore  ; cresce- 
I vano  in  alcuni  momenti  del  giorno;  si  potevano 
[i  distinguere  colla  semplice  vista  ; scorgevasi  an— 
i|  cora  in  tal  luogo  un  tumore  prominente  e cir- 
ji  coscritto . L’ individuo  di  cui  si  tratta  si  lamen- 
> tava  di  una  singolarissima  sensazione;  sembra- 
i vagli  diceva  esso , che  gli  aprissero!  il  torace 
. con  un  coltello . Si  osservavano  delle  straor^ 

.i  dinarie  contrazioni  dell’arteria  radiale,  dell’ ar- 
5 tena  brachiale  , delle  carotidi  , delle  massil- 
j lari  esterne  e delle  temporali  ec.  Fù  colpito  da 
morte  improvvisa.  Il  cadavere  fù  esaminato  con 
[.  scrupolosa  attenzione;  vi  era  un’enorme  dilata-^ 
. zione  del  tronco  celiaco,  che  incominciava  nel 
1 luogo  della  sua  origine;  il  sangue  si  era  sparso 
tneji’addome  ; il  tumore  aneurismatico  aveva  re- 
Jspinto  Io  stomaco  ed  il  duodeno  nell’ ipocon- 
jfdrio  destro  ; ciò  che  rende  ragione  dello  scon- 
^|certo  sopravvenuto  nelle  digestioni  ec. 
r Ma  specialmente  i segni  che  annunziano 
Alìhtrt  T.  Ili,  5 


la  presenza  degli  aneurismi  nell’ interno  del  pet- 
to  sono  quelli  che  difficilmente  si  conoscono  . 
Quante  volte  non  si  sono  eglino  confusi  con 
quelli  che  appartengono  all’asma,  o alla  peri- 
pneumonia  cronica  ! Gli  autori  fanno  menzione 
di  una  specie  di  sibilo  che  si  fà  sentire  quando 
la  malattìa  esìste  nella  curvatura  dell’  aorta.  Cor-- 
visart  ha  però  osservato  de’casl  ne’ quali  si  ri-- 
scontra  questo  sibilo,  sebbene  non  vi  sia  aneu-- 
ri'Sma  . Cita  l’osservazione  dì  un  tumore  parti-- 
colare  che  rassomigliava  ad  una  gianduia  bron-*- 
chiale  scirrosa,  e che  non  solo  comprìmeva  lai, 
trachea,  ma  che  a lungo  andare  aveva  prodotto)  ; 
una  completa  distruzione  di  molti  anelli  cartila-- 1 
ginei  di  questo  tubo.  Gli  altri  sintomi  delTaneu— L 
risma  dell’aorta  sono  la  difficoltà  più  o meno)! 
manifesta  della  funzione  respiratoria,  il  soffioga-  ■ 
mento  che  si  aumenta  quando  T ammalato  vo— : 
glia  stendersi  orizzontalmente  nel  suo  letto;  unaai 
tosse  fierissima,  susseguita  da  un’espettor.azioneii 
viscosa,  e qualche  volta  sanguinolenta:  delle  vie— ( 
lente  palpitazioni;  delle  orine  flammee  e se^j 
dimentose;  T iniezione  sanguigna  de' vasi  deliaci 
faccia,  r ìnfeltramento  delle  estremità  inferio-j-) 
ri,  la  voce  Interrotta  e sibilante,  il  dimagra-! 
mento  ec. 

La  morte  che  vìen  dopo  Io  sviluppo  deU^ 
l’aneurisma , è talvolta  lentissima  ad  avvenire*  » 
Abbiamo  veduto  nello  Spedale  di  S.  Luigi  degllifi 
individui  che  avevano  questa  tal  malattìa  da  S 
molti  anni . Pochi  giorni  sono  sì  proce dè  all’  a-i 
perfora  del  cadavere  di  un’individuo  di  età  mol  i 
tp  avanzata  e che  portava  un'aneurisma  dei  E 


i tronco  dell  sorta  fino  dalla  «sua  giovinezza  . Il 
tumore  era  divenuto  talmente  con^iiderabile.  eh© 
avea  consunto  e per  così  dire  divorato  la  parte 
! interna  e superiore  dello  sterno.  Si  osserv'ava  e-» 
sternamente  a quest’  osso  una  protuberanza  o 
1 prominenza  che  era  stata  molto  apparente  negli 
] ultimi  tre  mesi  delia  vita  delTammalato . Ua’àl- 
tro  fenomeno  non  meno  degno  di  attenzione  si 
I è che  il  sacco  aneurismatico  avea  corroso  la  se- 
)l  conda  vertebra  dorsale , non  rimanendovi  asso» 

I lutamente  altro  che  l’apofisi  spinosa.  E l’indi» 
i:  viduo  aveva  infatti  risentito  in  questa  medesima 
I parte  della  colonna  vertebrale  un  dolore  atroce, 
il  di  cui  si  lamentava  ad  ogni  momento . 

Cause  organiche  . Prima  di  esporre  le  cau- 
t se  organiche  dell’aneurisma,  è utile  fuor  di  dub» 
bio  di  rammentare  in  tal’ occasione  alcune  con- 
I siderazioni  preliminari  sul  meccanismo  della 
sua  formazione.  Sono  conosciute  le  idee  pubbli- 
cate sopra  questo  soggetto  dai  sig.  Scarpa,  Prof. 

I dell’Università  di  Pavia;  e niuno  ignora  le  pro- 
i fonde  ricerche  che  egli  ha  avuto  occasione  di 
lare  sopra  un  gran  numero  di  soggetti  morti 
'I  per  una  tal  malattia;  or  dunque  quest’ abilissimo 
anatomico  considera  come  false  ed  erronee  le 
distinzioni  ammesse  dal  maggior  numero  degli 
autori;  pretende  di  aver  verificato  colia  più  lu- 
minosa evidenza  che  non  esiste  realmente  che 
■^una  sola  specie  o forma  di  aneurisma,  qufr'llo 
cioè  che  proviene  costantemente  dalla  rottura 
delle  tuniche  proprie  dell’ arteria . È filsosecon- 
tdo  esso  che  il  sacco  particolare  costituente  il 
ri  tumore,  sia  in  verun  caso  il  resultato  della  di- 
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ktarjone  ài  queste  medesime  tuniche,  è prodot^ 
tu  IncontravStab.lfnente  dall’ estensione  dell’ in- 
viìup:)..)  cellulare  che  circonda  II  vaso,  e che  gli 
è cornane  colle  altre  parti;  in  veruna  circostan- 
za vi  e dilatazione  preternaturale  della  m»^mbra- 
na  interna  e della  muscolosa  . Seconda  Scarpa 
le  descrizioni  le  più  esatte , i disegni  i più  pre- 
cisi, pubblicati  da  degli  osservatori  come  esem- 
pi di  aneurismi  veri , presentano  invece  degli  a- 
neurismi  per  rottura  o per  corrosione,  e se  si 
esaminano  attentamente  sarà  facile  di  convin- 
cersi che  le  hgure  stanno  in  contradizione  col 
testo  . Questa  è l’asserzione  del  dottissirfio  Scar- 
pa, che  sembrami  esser  però  combattuta  com- 
pletamente e senza  veruna  prevenzione  dal  sig. 
Boyer  nelle  sue  opere,  e nelle  giornaliere  le- 
zioni che  egli  dà  a’ numerosi  suoi  discepoli  . j 
L’autorità  di  un  maestro  così  esercitato  è sicu- 
ranrierite  di  grandissimo  peso  sopra  questo  pun- 
to di  dottrina;  e la  descrizione  che  egli  ha  data  i 
del  sacco  particolare  di  tali  tumori  ci  rammen- 
ta i bei  tempi  di  Valsalva  o di  Morgagni.  Quest’ 
abile  anatom  co  ha  adunque  veduto  e verificato 
colle  p^esatte  ricerche,  che  quando  vi  è aneu- 
risma in  un  vaso  arterioso , questo  vaso  presen-  j 
ta  veramente  nel  suo  internò  un  incavo  che  è I 
unicamente  il  resultato  dell’ estensibilità  , e non  | 
della  rottura  delle  sue  tuniche  , Se  si  prenda  un  { 
coltello  per  fendere  la  porzione  di  arteria  che  è J 
in  tal  guisa  dilatata  , uno  , si  accorge  che  le  sue  il: 
pareti , non  solo  non  hanno  diminuito  di  di-  - 1 
nevosi une,  mi  che  spesso  la  loro  densità  si  è con--i 
jsiderabi finente  aumentata  . In  tutto  il  tempo  in  ) 
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cui  la  malaètìa  fà  pochi  progressi,  il  sangue  con- 
serva la  sua  fluidità,  e conseguentemerite  la  sua 
vitalità . Il  suo  corso  ordinario  non  soflre  nè  al- 
terazione, nè  disordine.  Oltre  a ciò,  quando  de’ 
fatti  autenticamente  dimostrati  non  provasser® 
in  un  modo  incontrastabile  la  possibilità  della 
dilatazione  arteriosa,  Tanalogìa  la  conferme- 
rebbe, come  osserva  benìssimo  il  sig.  Boyer.  In- 
fatti la  proprietà  clastica  e estensibile  è stala  com- 
: partita  a’ diversi  tessuti  che  formano  i nostri  or- 
1 gani , secondo  lo  scopo  speciale  delie  loro  fun- 
zioni . Come  si  potrebbe  essa  negare  a’  nostri 
t vasi?  I movimenti  di  sistole  e di  diastole  non 
I sembrano  provarla?  Non  si  direbbe  egli  che  la 
! natura  previdente  la  rivela  in  certo  modo  coll’ 
j attenzione  che  ha  avuto  di  proteggere  le  arterie 
! contro  le  impressioni  esterne  , sostenendole  con 
i de’ particolari  punti  d’ appoggio  , e dirigendo  in 
\ canali  ossei  quelle  che  la  loro  situazione  espor- 
] rebbe  a varj  sconcerti  ? ec. 

Numerosissime  sono  le  cause  organiche  del- 
r aneurisma . Questo  tumore  avviene  talvolta  in 
I un  modo  spontaneo  , e*per  effetto  di  una  radi- 
I cal  debolezza  del  sistema  vascolare;  si  sono  ve- 
i dute  delle  famiglie  attaccate  da  una  tal  disposi- 
i zlone  congenita  ed  ereditarla . Si  è assicurato 
i'  ancora  che  essa  si  era  estesa  a quattro  genera- 
jj  zioni  consecutive.  Il  temperamento  sangoigno 
) è quello  che  ordinariamente  è favorevole  al  suo 
i sviluppo  .La  soverchia  ripienezza  de’vasì  è sicu- 
li! ramente  un’  ostacolo  che  può  impedirne  il  com- 
•j  pleto  votamento  , e l'imbarazzo  che  ne  resulta 
j|  può  distendere  le  1 oro  pareti  più  o meno  vio- 
i 
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lentemente.  Quasi  tutti  gli  autori  parlano  dell’ 
ossificazione  parziale  deli* arterie;  come  possibil 
causa  predisponente  delTaneurisma  , perchè  al- 
lora questa  porzione  del  vaso,  che  è in  tal  mo- 
do degenerata  non  può  cedere  e prestarsi  all’a- 
zione  del  sangue  . In  generale  tutti  gli  ostacoli , 
che  comprimono  o tendono  a trattenere  la  cir- 
colazione, sono  succeduti  da  un  resultato  così 
funesto  . Mi  sovvengo  a tal  proposito  di  una 
curiosissima  osservazione  comunicata  tempo  in- 
dietro alla  Società  Medica  di  Parigi  : il  pancreas 
eccessivamente  tumefatto  aveva  compresso 
r aorta , che  si  era  singolarmente  dilatata  al  di- 
sopra di  questo  viscere  fino  al  cuore  , di  cui  la 
capacità  era  moltissimo  aumentata,  specialmen- 
te dal  lato  sinistro.  La  tessitura  di  questo  pan- 
creas era  tale  che  egli  era  duro  come  cartilagine 
in  varj  luoghi , e in  altri  la  sua  sostanza  era  ros- 
sa e molle,  ma  alcuni  punti  biancastri  e quasi 
lapidei  che  si  osservavano  sembravano  accenna- 
re che  questa  gianduia  dopo  di  essersi *così  tu- 
meLtta,  si  era  aric*)ra  prodigiosamente  disseccata 
ec.  Le  diverse  malattìe  che  nascono  nel  corpo  u- 
ma)io  possono  talvolta  dar  origine  a degli  aneu- 
rismi. In  tal  guisa  un  reumatismo  acutissimo 
produsse  la  forma ziorie  di  un  vastissimo  aneuri- 
sma ali’  arteria  f>of)litea  * 

Cause  esterne.  Le  cause  esterne  dell’a- 
neu risma  sono  le  ferite , e le  violenti  contusio- 
ni . Un  goffo  chirurgo  Io  cagiona  pungendo  l’ar- 
tcria  sottoposta  alla  vena  ; sì  debbono  temere 
gli  urti  . le  cadute,  le  scosse  tutto  ciò  che  può 
cagionare  su’  vasi  uno  straordinario  stiramento  ; 
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ecco  perchè  i ballerini  sono  spesso  assalili  da 
questa  malattìa.  Abbiamo  ricevuto  nello  Speda- 
)le  di  S.  Luigi  un  soggetto  assalito  da  tumore a- 
j neurismatico  al  poplite  , per  aver  lungamente 
e con  troppa  violenza  tirato  una  corda  attacca- 
ita  ad  una  barca  sul  buine  Sentia  . Un  maestro 
jdi  Scherma  soffri  lo  stesso  sconcerto  mentre  da- 
va lezione  ad  un  suo  scolaro.  Le  grida , il  canto 
continuato  , i vomiti  violenti  ec. , gli  stravizzi 
di  ogni  genere  aumentano  singolarmente  la  for- 
; za  che  fà  muovere  il  sangue  , e cagionano  in  tal 
ti  modo  degli  aneurismi. 

Metodo  curativo  . La  natura  non  basta 
a se  stessa  per  la  cura  dell’aneurisma,  conviene 
( Soccorrerla  coll’arte  , il  sig.  Fleury,  medico  del- 
la marina  a Tolone,  cita  però  un’ osservazione 
I rimarchevolissima , relativamente  a due  aneu- 
j rismi  delle  arterie  femorali  in  un’lstesso  sogget- 
ijto,  uno  de’quali  guarì  spontaneamente  , e l’altro 
I coll'operazione.  Si  sono  osservati  alcuni  casi  a- 
1 naloghl  ; si  è veduto  talvolta  dopo  la  rottura 
; del  sacco  aneurismatico  , le  arterie  collaterali 
I caricarsi  del  sangue  sparso, e il  membro  ripren- 
dere la  sua  forza  e il  suo  calore  ordinario;  ma 
! questi  casi  sono  stati  così  rari  , che  non  si  deve 
ij  concepirne  veruna  speranza.  Appena  manlfe- 
tf  stata  la  malattìa,  importa  adunque  di  prevenire 
‘1  r esito  funesto  che  essa  deve  avere  . Parlando 
l!  della  dilatazione  del  cuore  ho  detto  qual’era  il 
fìirietodo  deli’ illustre  Valsaiva . Nulla  impedisce 
( di  porlo  in  uso,  quando  il  pericolo  non  sla  ari- 
li cora  urgente.  Io  pongo  nell’ istessa  categorìa  il 
ajmetodo  del  sig.  Guerin,  che  dice  di  aver  ottenu- 
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iù  de’numerosi  resultati  felici  coiruso  metodico 
de* refrigeranti . Vi  sono  però  de’ mezzi,  più  si- 
curi per  sottrarre  l’ infermo  al  pericolo  da  cui  è 
minacciato;  e questi  mezzi  sono  come  tutti  san- 
no la  compressione  o la  legatura  . Lo  scopo  che 
ci  prefiggiamo  nella  prima  di  queste  due  opera- 
zioni, si  è quello  di  porre  in  perfetto  contatto 
le  pareti  interne  dell’arteria, e di  eccitarvi  un’in- 
fiammazione adesiva  che  le  unisca  intimarfum- 
te  . Queste  pareti  obliterate  formano  in  breve 
un  corpo  solido  e ligamentoso;  allora  il  sangue 
non  potendo  più  penetrare  nel  sacco  aneurisma- 
tico, dee  necessariamente  refluire  ne’vasi  circon- 
vicini . La  cura  degli  aneurismi  per  compressio- 
ne, era  già  riuscita  nelle  mani  di  due  grandi  o- 
peratori , Sabatiere  Desault,  e nel  mese  di  Mar- 
mo  1796.  il  sig.  Desgranges  trionfò  compieta- 
mente  di  un’aneurisma  popliteo  impiegando  lo 
stesso  metodo.  Dopo  di  aver  prescr  itto  la  situa- 
zione orizzontale  e un  riposo  assoluto  , pose 
in  uso  la  fasciatura  del  celebre  Theden  , osser- 
vandone le  regole  prescritte  nel  maggior  nume- 
ro de’ casi  . Due  mesi  dopo  il  tumore  aneuri- 
smatico fù  quasi  intieramente  dissipato  . Non 
ostante  questo  felice  resultato , e tanti  altri  rac- 
contati da  diversi  autori,  la  compressione  non  è 
un  mezzo  molto  utile,  come  benissimo  osserva 
il  sig.  Deschamps,  il  patriarca  attuale  della  no- 
stra chirurgia  francese.  Quasi  sempre  essa  ca- 
giona dolore , ed  un  considerabilissimo  ingorga- 
mento nel  membro  che  è affetto  . Altri  incon- 
venienti vengono  dietro  alla  sua  applicazione  ; 
la  legatura  dee  dunque  esser  preferita , a senti* 
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1 mento  di  tutti  I più  saggi  e più  esperlmentati  chl- 
\ rurgiìi.  Con  questo  terribile,  ma  più  opportuno 
[1,  metodo,  il  modesto  pratico  qui  sopra  lìominato 
;i  ha  salvato  la  vita  ad  un  grandissimo  numero  d’ 
[j  infelici  . Aggiungasi  che  egli  ha  suggerito  colla 
ij  sua  pratica  eccellente  le  migliori  regole  da  osser- 
vi varsi  per  operare  con  destrezza  e col  menomo 
ij  pericolo  . 11  precetto  ordinario  si  è quello  di  a- 
[|  prire  il  sacco  dell’aneurisma,  di  liberarlo  dal 
san^^ue  , da’ grumi,  e dalle  concrezioni  linfatiche 
che  può  contenere  , e di  legare  il  vaso  al  diso- 
pra e al  disotto  della  parte  del  canale  che  si 
I trova  alterata  . Molto  si  è variato  quésto  modo 
‘ di  compressione  circolare  , ed  ogìii  chirurgo  ha 
proposto  i suol  miglioramenti  e le  sue  modifica- 
zioni . Gonoscesi  il  metodo  di  Anel , più  comu- 
nemente chiamato  quello  di  Hunter.  Non  mi 
appartiene  di  discuterne  qui  gfinconvenlenti  o 
i vantaggi  ; ne’ libri  destinati  specialmente  all’  i- 
struzlone  chirurgica  debbono  ricercarsi  tali  do- 
cumenti . Cosa  dico  Io?  piuttosto  negli  Spedali 
i nostri  giovani  allievi  debbono  cercare  d’istruir- 
si . L’insegnamento  che  convien  loro  dee  esser 
posto  continuamente  in  azione.  Alla  scuola  vi- 
1 yente  dlrem  cosi  de’ nostri  più  celebri  operatori , 

1 jmpareranrro  pure  i mezzi  di  assicurare  gli  ul- 
■|  teriori  resultati  di  un’  operazione  , quelìi  per  ri- 
i|  stabilire  la  calma  e l’armonia  nel  sistema  circo- 
li latorio,  per  richiamare  il  calore  nelle  membra 
i| inanimate  e languenti;  quelli  per  prevenire  o 
t!  trattenere  le  emorragie  accidentali  ec.  Desault 
3 spesso  ci  diceva  tutta  la  mia  scienza  stà  in  cima 
\ alle  mie  dita  « Con  tutto  ciò , molto  manca  per 


p<'ter  dire  che  le  cognizioni  sull’aneunsma  sie- 
iio  ancora  giunte  alla  loro  perlezione.  Nulla 
p<  rò  merita  di  più  la  nostra  applicazione  . Se 
pensiamo  ciie  la  semplice  erosione  di  un  vaso, 
che  la  menoma  confusit  ne  sopra  una  dirama- 
zione del  sistema  arterioso,  può  fare  uscire  il 
sangue  insiem  colla  nostra  vita,  non  possiamo 
trattenerci  dal  gemere  sulla  fragilità  delle  molle 
che  danno  il  moto  alla  nostra  esistenza.  Non 
possiamo  far  a meno  di  compiangere  che  un’or- 
ganizzazlone  così  sublime  quanto  la  nostra  sia 
lo  scherzo  di  un  destino  così  eventuale  , e così 
incerto  . 

* 

GENERE  IX. 

VARICE.  V A R f X . 

Fhlebecicsis . (A.)  * I 

I 

Con  questo  nome  indicasi  la  dilatazione  di  I 
una  vena,  o di  una  porzione  di  vena,  che  av-  ■ 
viene  in  una  qualche  parte  del  corpo  umano  ; ; 
queste  dilatazioni  sono  raramente  dolorose . for-  ' 
mano  talvolta  una  serie  di  nodosità  o di  piccoli  h 
tubercoli  che  si  lacerano  e terminano  colla  sup- 
purazione o ccdia  gangrena.  Ecco  le  due  specie 
che  abbiamo  da  combattere  nello  Spedale  di  S.  ì 
Luigi  : 

1.  iSome  . Varice  premorta.  Varìx  primaria.  La  h 
varice  primitiva  è ordinarianjeiiie  ima  iiìalaltìa  poco  peri-  • 
colosa  , e la  massima  parie  degli  individui  clie  ue  sono  af-  i 


* Viene  da  vena  iìtTCLGiè  dilalatio  . 
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I felli,  vivono  ciò  nonoslaiite  lunghissimo  tempo  con  una 
i|  tale  indisposizione  . Peilaiito  quando  abbandonata  a se  me- 
j desima  pi  onde  un’ accrescimento  considerabile,  cagiona  nel- 
le peirti  ove  ha  sede  una  distensione  dolorosa  che  obbliga 
il  maialo  airiuazioue  e al  riposo.  La  varice  primitiva  è inol- 
( to  apparente  sugli  integumenti  perle  prominenze  e circon- 
j vohizioni  che  vi  iorma  , egualmente  che  pel  colore  tuixhi- 
I nitcio  che  loro  comunica  . 

2.  Specie.  Varice  ulcerata  . rarix  ulcerata  . Questa 
i e la  specie  per  cui  piu  spesso  vengono  inlermi  a dimandar 
3 soccorso  nello  Spedale  di  S.  Luigi  . Allorquando  ia  pelle  è 
1 stala  singolarmente  distesa  dalle  dilatazioni  venose  , si  ir- 
i rita,  s infiamma , alla  fine  si  rompe  in  uno  o in  diversi  pun- 
ti della  sua  superficie.  Da  questo  sconcerto  resultano  delle 
I esule  razioni  di  cui  i bordi  si  riuniscono  colla  più  gran 
1 difiuolià  ; questa  specie  di  varice  si  stabilisce  quasi  sempre 
I ali’ estremità  inferiori  , a motivo  del  peso  del  corpo  ; posa 
c sopra  un  fondo  scuro  e livido,  uè  lascia  sgorgare  che  un  siero 
' icoroso  e fetido  . Spesso  si  osserva  intorno  alle  ulceri  una 
I macchia  del  colore  della  feccia  del  vino  , liscia,  lesa  e do- 
I lente  ; in  varie  parli  dell  estensione  di  questa  macchia  com- 
E panscono  delle  piccole  croste  nere  e ineguali  , che  più  qua 
o più  là  r. coprono  delle  aperture  per  cui  le  vene  ingorgate 
si  sgravano  del  sangue  che  le  distendeva  . In  certi  casi , vi 
si  trovano  alcune  squa mme  di  epidermide  . 

Quadro  della  varice  . La  varice  ora  è 
circoscritta  in  una  porzione  del  sistema  venoso; 

’ ora  è diffusa,  e si  estende  a molte  ramificazioni 
di  questo  sistema  medesimo.  Vi  sono  pochi  ca- 
si patologici  che  rassomiglino  a quello  che  ab- 
; biamo  avuto  occasione  dì  osservare  nello  Spe- 
dale di  S.  Luigi  . Quasi  tutti  i vasi  di  questo  si- 
: sterna  erano  assolutamente  varicosi  , in  un  ca- 
davere che  fu  sottoposto  al  nostro  esame,  a pe- 
ina  ne  trovammo  noi  un  piccol  numero  che  fos- 
se esente  da  questa  dilatazione  viziosa.  La  va- 
ì rice  ha  la  sua  sede  ordinariamente  negli  integu- 
i menti  umani . L’ ipogastrio , le  cosce , le  gambe^ 
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Jo  scroto,  li  cordone  spermatico,  ne  sono  spe- 
cialmente affetti;  quivi  forma  de’ tumori  turchi- 
nicci o di  un  color  nero  livido  , di  un  volume 
ineguale , e di  cui  la  forma  è più  o meno  irre- 
golare . Questi  tumori  oblunghi,  nodosi,  si  cir- 
coscrivono in  molte  piegature  e ripiegature  tor- 
tuose; sono  talvolta  delle  prominenze  che  somi- 
gliano de’ grappoli  dì  uva,  o degli  acini  di  ribes 
uniti  tra  loro  come  un  rosario  . Io  ho  veduto  di 
quelle  varici  che  rammentavano  col  loro  aspet- 
to le  erborizzazioni  che  si  osservano  sopra  alcu- 
ne pietre;  altre  più  voluminose  davano  l’idea 
di  un  agglomeramento  di  mignatte  intralciate 
tra  loro . L’ individuo  nel  quale  ebbi  occasione  i 
di  fare  tale  osservazione  era  un  muratore  dell’età  | 
di  trentatre  anni,  di  un  temperamento  sangui-  i 
gno  , costituito  vigorosamente,  che  aveva  sem-  } 
pre  condotto  una  vita  laboriosa  e penosa  . Non  i 
aveva  portato  legacci  alle  calze  che  fino  all’  età  i 
di  tredici  anni  , e dopo  quest’epoca  aveva  sem-  ‘ 
pre  camminato  senza  calze.  Al  momento  della  f 
sua  pubertà  , le  vene  della  parte  posteriore  del- 
la gamba  sinistra  si  gonfiarono  sensibilmente  e 
senza  causa  conosciuta . Non  fù  usato  verun  ri- 
medio per  questa  malattia,  e fece  de’ rapidi  pro- 
gressi; i vasi  che  poco  a poco  avevano  acquista- 
to il  diametro  del  dito  minimo,  e di  cui  le  circon- 
voluzioni erano  moltissimo  variate,  aumentaro- 
no ancora , e formarono  nel  loro  tragitto  una  i 
gran  quantità  di  nodi , o tumefazioni  di  varie  i 
grossezze . Il  tempo  , e il  penoso  lavoro  di  que-  * 
st’  uomo  non  fecero  che  accrescere  queste  dila-  ^ 
trioni  già  enormi , a segno  che  la  polpa  delia  I 


gamba  sinistra  era  doppia  in  volarne  di  quella 
della  destra.  Aìi’origine  del  tendine  di  Achille  e 
sulla  faccia  posteriore  del  muscolo  solare , le  ve- 
ne formavano  una  protuberanza  di  quattro  o 
cinque  pollici  di  lunghezza,  immediatamente  al 
disotto  queste  vene  divenivano  molto  meno  di- 
latate, e quelle  del  piede  non  partecipavano  dì 
questo  stato  patologico  . Questa  malattìa  non 
gli  cagionava  incomodo  per  il  moto  progressivo. 
Si  era  impegnato  in  molti  viaggi  a piede  senza 
risentirne  il  menomo  incomodo. 

Conoscesi  la  struttura  del  corpo  pampini- 
forme  , e si  sà  che  le  vene  che  lo  costituiscono 
• sono  molto  sottoposte  a div  enir  varicose  . Non 
è raro  che  si  manifestino  delle  dilatazioni  sulla 
porzione  del  cordone  spermatico  che  si  esten- 
de dal  testicolo  fino  al  foro  inguinale  . Scorgesi 
allora  da  un  solo  o da  due  lati  un  tumore  oblun- 
go e cilindrico  , con  moltissimi  nodi,  o delie 
tumefazioni  ineguali . Queste  varici  si  estendono 
talvolta  perfino  nelle  cavità  addominali.  Spesso 
ancora  non  sono  le  vene  del  cordone  quelle  che 
sono  affette  , ma  bensì  quelle  che  si  diramano 
intorno  al  testicolo,  d’onde  risultano  allora  de’ 
tumori  incomodi  , ed  imbarazzanti  tanto  per  il 
loro  peso,  quanto  per  il  loro  volume  , Si  distin- 
gue il  varicocele  per  T ineguaglianza  delle  pro- 
, tuberanze  che  abondano  alla  sua  superficie.  Ne 
i ho  osservato  uno  allo  Spedale  di  S.  Luigi  che  era 
1 enorme  come  un’ernia  completa,  si  era  manife- 
1 stato  in  un  giovine  soldato  , che  salendo  a c^.- 
I vallo,  imprudentemente  era  caduto  sol  davanti 
della  sella,  per  il  quale  accidente  era  vStatocorb- 


presso  Io  scroto  . E vero  che  un’assoluto  riposo  • 
esattamente  osservato  per  un  mese  diminuì  sin-- 
golarmente  il  volume  del  tumore. 

Gli  sconcerti  che  più  ordinariamente  si  ma-- 
nifestano  dopo  lo  sviluppo  della  varice,  sonoi 
r assottigliamento , la  rottura  , e rescoriazionei 
della  pelle;  le  vene  sottoposte  si  aprono  , ed  ili 
sangue  scola  talvolta  abondantemente : da  ciò» 
ne  vengono  delle  ulcere,  comunemente  chia-- 
mate  varicose  , che  spesso  sono  semplici  e su-- 
perFiciali  , ma  che  in  altre  circostanze  presen- 
tano delle  carni  callose,  danno  una  sanie  icoro-- 
sa  , e nerastra  . Fatti  di  tal  genere  si  presen- 
tano ad  ogni  momento  alla  mia  osservazioneì 
nello  Spedale  che  dirigo.  Eccone  due  esempjj 
recentissimi.  Un  tale  dell’età  di  trentadue  anni,, 
di  una  costituzione  linfatico-sanguigna  , di  pro- 
fessione magnano,  ricevè  sono  già  cinque  anniii 
sulla  gamba  destra  una  sbarra,  che  uno  de’suoii! 
compagni  voleva  gettare  in  terra  . Siccome  inij 
addietro  aveva  avuto  una  bruciatura  considera— i 
bilissima  in  questa  parte,  e siccome  la  cicatricesi 
non  era  ancora  ben  consolidata , la  sbarra  di  fer- 
ro urtando  questo  membro  vi  produsse  una  .so- 
luzione di  continuità  . L'  ammalato  si  medicò) 
subito  da  se  medesimo,  e continuò  le  sueoccu-i 
pazioni  giornaliere . Ma  l’azione  di  rimanereeii 
sempre  in  piedi , le  fatiche  del  suo  mestiero  , ee, 
più  ancora  il  sudiciume,  fecero  gonfiare  straorzi 
dinariamente  il  piede,  eia  parte  superiore  della)! 
^amba.  Si  contentò  di  applicazioni  ammollienti, il| 
e continuò  i suoi  lavori  fintantoché  gli  fù  possi- Ì 
bile  di  moversi  . Allora  le  vene  della  gamba  ss 


79 

ingorg'ìrono  di  sangue  , e dopo  di  esser  rimasto 
per  due  anni  in  questo  stato  tù  trasportato  allo 
Spedale  di  S.  Luigi . Ecco  quale  era  allora  il  ge- 
nere di  affezione  di  questo  soggetto:  osserva  vasi 
una  considerabil  lumeraziorie  nei  piede  destro  , 
e nella  parte  inferiore  della  gamba  ; questa  tu- 
m<dazione  giungeva  a tal  segno,  specialmente 
allorquando  aveva  camminato  per  qualche  tem- 
po, che  non  si  scorg' va  più  la  prominenza  die 
fà  ordinariamente  Testrernità  inferiore  del  pero- 
neo;  nella  parte  inferiore  dilla  gamba  si  ri- 
scontrava un  ulcere  poco  profondo,  e di  una 
forma  irregolarissima  , perchè  la  sua  drcontè- 
r<  nza  presentava  deg*i  angoli  in  tutti  i suoi  pun- 
ti ; le  carni  erano  molli  , pallide  , e gettavano 
sangue  al  più  leggiero  contatto  ; vedevansi  nel 
fondo  delle  germinazioni  carnose  di  una  som- 
ma tenuità,  ricoperte  da  una  materia  giallastra, 
densa  e purulenta;  la  circonferenza  presentava 
una  gran  macchia  violetta  che  si  estendeva  dal 
malleolo,  fino  alla  parte  media  della  polpa  ec. 
Abbiamo  ancora  avuto  occasione  di  curare  un 
certo  uomo  dell’  età  di  settantadue  anni  , coc- 
chiere, di  un  temperamento  sanguigno.  Quest’ 
uomo  aveva  avuto  altre  volte  una  tumelazione 
al  piede  destro  , che  rimase  per  molti  mesi  nel 
medesimo  stato . Un  giorno  avendo  posto  un 
piede  in  fallo,  ed  essendovisi  fatta  una  contu- 
sione , il  tumore  divenne  rosso  e dolente  ; si  e- 
sulcerò  quìndici  giorni  dopo  Io  sconcerto  . Il 
malato  dopo  alcune  medicature  , risalì  a casset- 
ta, e continuò  ad  esercitare  il  suo  raeshero.  Ma 
fù  però  costretto  sollecitamente  a desistere  da  o- 
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gnl  lavoro,  perchè  il  suo  piede  aumentava  gior- 
nalmente di  volume,  e la  piaga,  lungi  dal  gua- 
rire, si  slargava  incessantemente  . Entrò  nello 
6pedale  di  S.  Luigi  . lì  malleolo  interno  della 
gamba  destra  presentava  un’ulcera,  larga, ovale  e 
superhciale , di  cui  le  carni  vegetavano  come 
quelle  di  un  vessicante,  e producevano  una  ma- 
teria purulenta,  densa  e di  color  giallo,  qual- 
chevolta  un  sangue  denso  e nero  che  usciva  dai 
vasi  capillari  ; i suoi  bordi  erano  un  poco  duri, 
elevati , e di  un  color  porporino  , un’  areola  del 
medesimo  colore  la  circondava . Delle  porzioni 
di  epidermide  cadevano  a squamme  da  questa 
macchia,  e la  pelle  era  così  tesa  che  sembrava 
prossima  a lacerarsi  ad  ogni  momento  . Quà  e 
là  si  osservavano  delle  croste  nerastre  . Quasi 
tutte  le  vene  superiìciaii  della  gamba  erano  di- 
latate dalla  gran  quantità  di  sangue  che  conte- 
nevano ; ve  ne  era  una  tra  queste  che  era  tri- 
plicata di  volume;  quelle  dell' infossatura  del 
poplite  formavano  un  piccolo  tumóre  turchi- 
niccio della  grossezza  di  un  ovo  di  piccione. 
Tutti  questi  vasi  si  dirigevano  a zigzag  verso 
r ulcera,  ed  andavano  a perdersi  nel  tessuto  cel- 
lulare tumefatto  che  lo  circondava  . 

Cause  organiche  . La  tessitura  particola- 
re del  tessuto  delle  vene,  spiega  lino  ad  un  cer- 
to punto  la  frequenza  della  varice . Questo  tessu- 
to è floscio  e cede  facilmente  all’  estensione;  ag- 
giungasi a tal  disposizione  fisica  la  facilità  del 
reflusso  del  sangue  in  alcune  vene  per  la  man- 
canza di  vaìvule  . Quelli  tra  questi  vasi  che  sono 
più  suscettibili  di  contrarre  lo  stato  varicoso  s’in- 


centrano  orcllnariamente  nelle  membra  desti- 
nate a sostenere  tutto  il  peso  del  corpo,  o a fare 
giornalmente  degli  sforzi  considerabili . Perciò 
questa  malattìa  si  vedo  così  spesso  nell©  estre- 
mità inferiori,  o all’  ipogastrio  delle  donne  che 
hanno  avuto  molte  gravidanze . Si  osserva  in 
alcuni  soggetti  una  debolezza,  direi  quasi  radi- 
cale, di  alcune  parti  del  sistema  venoso  ; da  ciò 
nasce  che  le  varici  si  sviluppino  nello  scroto^ 
nelle  gran  labbra,  al  pube  ec.  Un  tumore  globo- 
so, eguale,  che  non  aveva  l’aspetto  varicoso  , è 
i stato  osservato  nella  vena  occipitale  dal  celebre 
i Valsalva.  Altri  hanno  verificato  una  conside-- 
' rabil  distensione  di  quasi  tutti  i vasi  sanguigni 
1 della  testa.  Il  D.  Graefe,  che  ha  scritto  sulla  di- 
! latazione  de’ vasi,  rammenta  un  tumore  prodi- 
j gioso  formato  dall’espansione  de’ vasi  che  si  di- 
1 stribuiscono  al  labbro  superiore.  Il  malato  ne 
. aveva  portato  i!  germe  nascendo.  In  quest’epoca 
! grosso  al  più  come  un  piccol  pisello,  la  tume- 
fazione si  accrebbe  in  un  modo  spaventevole;  il 
malato  era  obbligato  di  alzarlo  per  mangiare  ed 
ancora  per  parlare,  perchè  era  così  volumino- 
i so,  che  chiudeva  la  bocca  e prolungavasi  sul 
ì mento.  Si  era  convertito  in  un  vero  fungo  san- 
t guigno  ec.  Fù  estirpato  con  felicissimo  esito.  La 
i varice  è una  malattia  che  si  osserva  spesso  nel- 
i r interno  del  corpo.  Vedesi  svilupparsi  alla  lin- 
I gua,  e fino  nell’ interno  dell’esofago  ; è frequen- 
te nella  vessica  orinaria  . Gli  individui  dotati  di 
l' temperamento  sanguigno  e melancolico,  vi  so- 
jno  esposti  più  degli  altri.  L’età  molto  contri- 
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buisce  ai  suo  sviluppo;  tale  è il  tristo  destino 
della  vecohiaja. 

Cause  esterne.  In  generale  vediamo  suc- 
cedere la  varice  a qualche  grande  sforzo , o a 
delle  fatiche  penose  e prolungate . Le  persone 
che  per  mestiero  sono  destinate  a viaggiare  a 
piedi  o correre  nelle  strade,  portando  de’  pesi 
gravissimi , si  espongono  a contrarre  questa 
malattìa.  Nello  Spedale  di  S.  Luigi  noi  l'osser- 
viamo spesso  ne’ soldati,  ne’muratori,  negli  o- 
peraj,  ne’ facchini  ec.  Assale  i ballerini,  e i fu- 
namboli ; io  l' ho  veduta  svilupparsi  sono  già 
due  anni  in  un  cavallerizzo  che  faceva  giornal- 
mente degli  esercizi  straordinarj  nel  Circo  Fran-  | 
coni.  I Chirurghi  osservano  che  nulla  favorisce  ! 
maggiormente  lo  sviluppo  delle  varici  quanto  i 
gli  sforzi  dello  stare  in  piedi.  Questi  sforzi  sono  i 
più  nocivi  che  quelli  del  moto  progressivo  a mo*  i 
tivo  della  lotta  costante  e continua  che  si  sta-  ‘ 
bilisce  tra  i muscoli  estensori,  e i flessori,  lotta  i 
senza  di  cui  l’ equilibrio  non  potrebbe  giammai  i 
mantenersi.  Allora  il  sangue  si  trattiene  ó cir- 
cola più  difficilmente;  ove  che  il  camminare  i 
quando  sia  moderato  ne  facilita  il  corso.  E fu- 
nesto l’esercizio  di  una  pressione  che  obblighi 
a stare  lungamente  in  situazione  verticale  o se- 
duti. Conviene  parlar  qui  di  un’abitudine  con- 
tratta da  alcune  donne  , e che  è singolarmente 
nociva  alla  loro  salute  ; la  massima  parte  tra  lo- 
ro si  espone  abitualmente  all’azione  del  calore  ! 
proveniente  da  caldanini.  Nulla  influisce  di  più  i 
sulla  dilatazione  de’ vasi  venosi.  Abbiamo  avu- 
to occasione  di  verificare  giornalmente  questa  i 


tcsservazlone  su  i cadaveri  delle  pesclvendole^ 
Ideile  friittajuole , delle  fioraje,o  delle  venditrici 
I dei  mercato  che  terminano  la  loro  vita  nello 
KSpedale  di  S.  Luigi.  E cosa  imprudente  lo  strin- 
jgere  le  cosce  con  de’ cintoli,  specialmente  se 
tóamo  in  età  avanzata , o quando  il  corpo  è sta- 
to digià  indebolito  da  delle  cause  interne , come 
lo  scorbuto,  la  gotta,  o altra  malattìa  ana- 
loga . 

Metodo  curativo  . Non  parlerò  qui  della 
icura  che  conviene  alla  varice  interna  ; questo 
aconcerto  va  quasi  sempre  unito  ad  altre  malat- 
tìe di  cui  debbo  far  menzione  altrove  . Ma  la 
icura  della  varice  esterna  è stata  particolarraen- 
[te  perfezionata  in  Franf  ia  da  Desault Dobbiamo 


in  tal  caso,  come  in  tutlc  le  afiezioni  croniche, 
xallontanare  il  malato  dall’ iriHuenza  delle  cause 
Idebilitanti  . Dee  esso  rinunziare  ad  ogni  perni- 
ciosa abitudine,  astenersi  dalle  fatiche  forzate, 
ì starsene  in  un  conveniente  riposo , scegliere  una 
■dieta  blanda,  ma  nutriente.  Sono  inoggi  cono- 
isciuti  gli  effetti  salutari  della  compressione,  per 
tnezzo  di  una  lasciatura  circolare,  e metodica- 
mente  stretta  . A Parigi  si  preferiscono  delie 
calze  fatte  colla  pelle  di  cane,  aperte  da  un  lato 
' della  gamba,  e affibbiate  longitudinalmente  co- 
’ me  i busti . Queste  calze  sono  adattatissime  a 
®leontenere  i vasi;  e i mercanti  ne  fanno  un  gran- 
’lde  spaccio  da  alcuni  anni  in  quà  . Indipenden- 
Tte mente  da  questi  mezzi  contenitivi , si  fanno 
'ideile  lozioni  sulle  gambe  con  de’ vini  aromatici 
'licome  quelli  di  salvia  e di  ramerino.  SI  fanno 
faldelle  frizioni  con  de’ panni  lini  imbevuti  di  li- 
cjuori  spiritosi . 
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La  vDt'Ce  ulcerata  è quasi  sempre  il  resuL 
tato  del  ddetto  di  cura  , e delia  negligenza  avu- 
ta nella  medicatura  delle  dilatazioni  varicose  . 
Quando  è semplice  e superficiale  si  guarisce  fa- 
cilmenre  e prontamente.  Ma  le  cause  che  la  fo- 
rre nta  no  sono  profonde  e inveterate;  quando  è i 
arco  npagnata  daìl’ingorgarnento  de’ linfatici,  vi 
abbisognano  de’  mezzi  più  elHcaci  e più  nume- 
rosi . La  forzata  distensione  di  questa  specie  di  1 
vasi  turba  le  legg:  ordinarie  della  cicatrizzazio-  ^ 
ne.  Nei  maggior  numero  di  casi,  il  tes^uto  ceì-  ► 
lulare  no?à  ha  le  condizioni  necessarie  per  riu--* 
nire  i bordi  divisi  dell’apparato  integumentaie  .. 

I m dici  non  debbono  perder  di  vista  che  unaii 
piaga  che  suppura  ha  bisogno  di  tutte  le  forze  n 
di  una  natura  energica  . L’  indicazione  la  più  I 
pressante  e dunque  quella  di  attaccare  le  cause  n 
interne  della  varice  esulcerata.  Si  fortifica  il  li 
malato  con  un  lungo  uso  degli  antiscorbutici . Si  ii 
fà  uso  localmente  degli  escapotici  per  reprirne-o 
re  le  carni  bavose,  e tumide  . Anche  in  questo*: 
caso  trionfa  la  compressione,  mezzo  infallibile,, 
che  fav  orisce  l’azione  degli  assorbenti,  e che? 
rende  alla  pelle  la  sua  primiera  elasticità.  Spes- 
so è vero  (die  conviene  contentarsi  di  una  curai 
palliativa  , die  esige  per  tutta  la  vita  le  cure  le^ 
più  vigilanti  e le  più  premurose . La  varice  bali 
semore  delle  recii^ive;  essa  è uno  de' tristi  sin—! 
tomi  «jella  vecchia ja,  e di  quella  degradazione»fj 
fisie  i che  insensibilmente  ci  conduce  veCvSO  il  II 
termin»^  inevitabile  e necessario  della  nostra  co*  ! 
inun  distruzione . 
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G E N E B E X. 

? 

ASCESSO  SANGUIGNO. 

F O N G U S H M A T O D E S . 

H(Emaioncus  (A.)  * 

Questo  tumore  spongloso  è listile  a rkono- 
l'jscersi  , cecie  alle  dita  che  lo  compri rnorio  e 
^presenta  un  volume  più  o meno  considerabile  ; 
;il  suo  colore  è di  un  rosso  cupo  o livido;  Ìl  suo 
tessuto  è manifestamente  formato  da  una  riu- 
linione  di  vasi  più  o meno  dilatati;  inlatti  svilup- 
epasi  per  lo  più  sulle  parli  del  corpo  che  sono  le 
iipiù  ricche  di  vasi;  si  vede  protuberare  lungo  Ìl 
QColìo,  sulle #taccia  , alle  ginocchia,  agli  occhi , 
ifalle  gote  ec. Spesso  io  l’ho  osservato  sulle  lah- 
ìibra  de’ragazzi  scrofolosi.  S’incontrano  anche  di 
jiquesti  tumori  congeniti . 11  volgo  gli  attribuisce 
oa  delle  voglie  che  ha  avute  la  madre  nel  tempo 
l‘delìa  gravidanza.  In  quanto  a me  credo  che  si 
f debbano  distinguere  secondo  le  forme  che  essi 
B presentano  . Ecco  le  specie  che  mi  è riuscito  di 
ù verificare  nelle  mie  osservazioni  cliniche  allo 
Spedale  di  S.  Luigi  . 

I.  Specie.  Ascesso  sanguigno  fungoso.  Fongus  Me- 
O.f/iafodes  fongoides  . Cosi  chiamo  questa  specie  perché  rap^ 
^ipresenta  in  un  modo  singolare  un  fungo  colla  volva  in- 
tiera; ciò  che  compie  riliusionesi  è la  sostanza  istessa 
Cdel  tumore  , poroso  per  sua  nauti  a , e ricoperto  di  una 
itipeliicola  bigiastra  o giallastra  , come  quella  degli  agarici  . 
i^Ke  darò  qui  sotto  la  descrizione  . 

' i * Viene  da  Af  jua  sanguis  oijxo;  tunvon 
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2.  Specie.  Ascesso  sanguigno  a frutto  di  lamfo- 
NE  . Fonglis  haematodes framhoesia . Questo  ordinatiamenle 
è congenito.  Tutti  conoscono  quelle  macchie  che  sono  di 
un  color  blù  rossastro  , e lormate  da  un’  intralciamento  di 
Vasi  sanguigni  ; questi  vasi  sono  sempre  più  dilatati  che 
nello  stato  naturale . Un  tale  sconcerto  non  consiste  nel 
semplice  coloramento  delia  pelle  ; vi  si  osserva  un  tessuto 
reticolare  spongioso  che  ordinariamente  è pieno  di  san- 
gue; questo  tessuto  reticolare  ha  talvolta  una  gran  pro- 
fondità. Invece  di  somigliare  il  frutto  del  lampone  , il  tu- 
more ha  spesso  T aspetto  del  frutto  del  rogo  . 

5.  Specie.  Ascesso  sanguigno  tuberoso  . Fongus  hae- 
matodes  tuherosus  . Chiamo  in  tal  guisa  de*  tumori  sangui- 
gni , tondi , circoscritti,  di  color  amaranto  o violaceo,  che 
hanno  assolutamente  l’apparenza  e la  consistenza  di  una 
patata;  formano  talvolta  un’aggregato  di  piccole  escrescen- 
ze ovali  o oblunghe  , che  hanno  e la  forma  e il  colore  delle 
susine  o delle  ciliege.  Quando  quest’ascesso  fà  de’ pro- 
gressi, spesso  diviene  una  malania  pericolosa,  e porta 
una  profonda  «alterazione  di  lutti  i sistemi  dell’  economìa 
animale . 

Quadro  dell’ascesso  sanguigno.  La  fa-- 
miglia  delle  malattìe  del  sistema  sanguigno  po-- 
che  ne  contiene  che  più  di  questa  destino  curio-- 
sità.  Essa  è un  tumore  formato  da  un’ammas--i 
so  incomprensibile  di  vasi  intralciati,  che  per  il  11 
diametro  loro  più  o meno  dilatato  ricevono  unaii 
gran  quantità  di  sangue  . Il  suo  tessuto  è intie-- 
ramente  cavernoso,  ciò  che  lo  rende  suscettibi-- 
le  di  tumefarsi  straordinariamente  per  causa  dii: 
alcune  circostanze.  Il  sig.  De  Beauchéne,  chi— t 
rurgo  in  capo  dello  Spedale  di  S.  Antonio,  nes) 
estirpò  uno  che  era  situato  sul  naso  di  una  po-- 
vera  donna.  Questa  produzione  oblunga  e dii! 
struttura  molto  bizzarra,  che  avevo  avuto  oc—, 
casione  di  osservare  precedentemente , entrava!*- 
in  una  certa  tal  quale  erezione , ognivolta  che  laa 
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persona  montava  in  collera , ciò  che  davale  al- 
lora una  certa  tale  rassomiglianza  col  mem- 
bro virile . Si  sa  inoltre  che  i tumori  sanguigni 
sono  di  natura  molto  variabile;  per  lo  più  sono 
circoscritti , ma  qualchevolta  si  estendono  in  un 
modo  indefinito  ; la  loro  superficie  ora  è liscia , 
ora  attraversata  da  delle  rughe , ora  fornita  di 
f piccole  protuberanze  ; quasi  sempre  sono  in- 
[ dolenti,  ma  ho  veduto  de’ casi  ne’ quali  arreca- 
vano  una  sensazione  spiacevole  . E raro  che  la 
C pelle  conservi  il  colore  che  le  è proprio,  a mo- 
i tivo  delle  vene  varicose  che  la  percorrono.  Quan- 
1 do  si  premono  colle  dita,  si  riscontra  che  sono 
elastici;  alcuni  mollissinrii  e fluttuanti.  E sicura- 
I mente  superfluo  d’ inciderli  o di  aprirli:  ripuliu- 
B lano  con  somma  celerità  . 

Questa  facoltà  di  riprodursi  si  osserva  spe- 
i ciaìmente  al  massimo  grado  nell’  ascesso  san- 
i;  guigno  fungoso . Io  ho  osservato  un  esenrjpio  in- 
? teressante  di  questa  specie  in  un  calderaio,  del- 
r l’età  di  sessantadue  anni.  Quest’individuo  aveva 
li  alla  parte  posteriore  e inferiore  della  spalla  di- 
V ritta,  al  disotto  e vicinissimo  all’  apofisi  acromion 
: un  tumore  non  aderente  della  grossezza  di  una 
> piccola  noce . Fù  consigliato  a porvi  sopra  un 
1 cerotto  di  cicuta,  non  fece  altro  ché  accrescerne 
^ il  volume;  non  cambiava  situazione,  era  pro- 
[i  minente  e di!color  violetto,  il  suo  colore  variava 
spesso  presentando  ad  intervalli  una  tinta  gialla- 
Yì  stra,  verdastra  o rossastra  ; si  riscontravano  nella 
fij  sua  fàccia  interna  delle  ineguaglianze  o de'  sol- 
u chi  di  cui  non  si  può  senza  il  disegno  dare  con 
y facilità  una  precisa  descrizione.  Ne  trasudava 
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da  ogni  Iato  una  sierosità  sanguinolenta,  che  ve- 
niva fuori  a piccole  goccioline  come  della  ru* 
giada.  Quest’uomo  volle  sottoporsi  ad  una  ope- 
razione, che  fù  eseguita  dal  mio  amico,  il  celebre 
Sig.  liicherand.  Io  stesso  ho  dissecato  ed  esami- 
nato con  premurosa  curiosità  questo  tumore 
fungoso  che  era  stato  estirpato,  e che  rassomi- 
gliava in  modo  da  illudere  alla  sostanza  di  un  a- 
garìco , per  la  sua  tessitura  porosa  , e special- 
mente per  la  pellicola  che  lo  ricopriva.  Era  as- 
solutamente simile  alla  volva  particolare  de’fun- 
ghi  ordinar].  Diceva  l’ammalato  scherzando  che 
eragli  venuto  un’arancio  sulla  spalla . Scorgevan- 
si  nell'interno  della  sostanza  di  questa  bizzarra 
fungosità,  de’vasl  talmente  ripieni  e sviluppati  , 
che  si  sarebbero  creduti  iniettati  da  una  sostan- 
za colorante  . L^a  sua  base  era  cotennosa  e di  una 
steordinaria  durezza;  incidendola  presentava  Ta- 
spetto  di  un  marmo  venato  o grigiastro  , o quel- 
lo di  . un  qualche  porfido  , Oltre  a ciò  la  pelle 
ed  i muscoli  sottoposti  erano  [assorbiti  e cam- 
biati dì  natura  nella  sostanza  del  tumore  mede- 
simo . Il  malato  stava  assai  bene;  le  sue  funzio- 
ni si  eseguivano  con  regolarità;  toltone  l’essere 
un  poco  infiacchito  dopo  la  guarigione  di  un’i- 
dropisìa addominale  dalla  quale  era  stato  curato 
nell’Hòtel  Dieu;  soffriva  ancora  qualche  leggie- 
ro prurito  ogni  volta  che  l’  aria  era  burrascosa  . 
Pungendo  il  tumore  con  uno  spillo , ne  usciva  un 
sangue  rutilante , senza  che  ne  risultasse  verun 
incomodo.  Un  giorno  ne  tagliai  col  coltello  un 
lembo  , senza  che  1’  ammalato  proferisse  verun 
lamento.  L’esaminai  con  attenzione  e vi  scorsi 


due  sostanze  distìnte;  una  che  era  ìa  più  esterna 
aveva  il  colore  e la  consistenza  del  rene;  l’altra 


j ciac  era  interna  era  dura,  ìardacea  e quasi  carci- 
i riomatosa  ; queste  due  sostanze  erano  divise  da 
3 lina  linea  ben  distinta . Ho  già  detto  che  questo 
j tumore  fù  estirpato . Il  soggetto  morì  in  sta- 
} to  di  marasmo  due  mesi  dopo  di  aver  subito 
j l’operazione.  Non  riscontrammo  nulla  di  rimar- 
I chevole  nell’esame  del  suo  cadavere,  meno  che 
I lai  sensibile  alterazione  del  periostio  deli’  acro- 
I mion,  ma  intatta  era  la  sostanza  dell’osso  . 

Io  ho  osservato  un’altra  specie  dì  ascesso 
sanguigno,  che  per  la  sua  forma  non  era  meno 
singolare  del  precedente  . Questo  è quasi  sem^ 
rpre  congenito.  Un  faservizj  dell’età  di  venti 
anni  portava  hno  dalla  nascita  un  tumore  vari- 

1COSO  sulla  gota  destra,  tra  il  mento,  e la  pinna 
dei  naso  daquesta  parte  medesima,  la  pai  te  infe- 
riore dell’osso  zigomatico, e che  superando  l’orlo 
della  mascella  inferiore  scendeva  hno  al  mento. 
Questo  tumore  irregolarissimo  , molle  al  tatto, 
fi  rassomigliava  ad  una  massa  di  lamponi  o di 
itrnore  , di  cui  le  une  erano  rosse  e le  altre  vio™ 


)i Iacee.  Era  presso  a poco  di  egual  densità  in  tot» 
;ta  la  sua  estensione,  e ìa  pelle  che  lo  circonda- 
i va  era  d’ altronde  nel  suo  stato  naturale.  Queste 
protuberanze  ed  ineguaglianze  davano  al  viso  uif 
[(aspetto  schifoso;  le  labbra  erano  tumeiafte,  di 
k color  blu  cupo  e grossissime  ; nella  parte  intei- 
£ ria  della  gota  si  riscontravano  delle  vene  grosse 
1 e nere  , che  rassomigliavano  esattamente  a’va» 
si  di  una  placenta  . La  lingua  partecipava  della 
5:;  stessa  affezione  varicosa  Qi  suo  centro  era  ri- 
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pieno  di  piccoli  punti  turchinicci.  Questo  tumo- 
re aumentava  di  volume  ogni  volta  die  l’amma- 
lato aveva  fatto  un’  esercizio  un  poco  violento  . 
Questo  giovine  aveva  osservato  ancora,  che  il 
cambiamento  della  luna  influiva  sopra  questa 
fungosità,  che  in  quest’epoca  diveniva  più  tu- 
' mefatta  ; specialmente  nella  stagione  estiva 
quest’  azione  lunare  era  più  potente  e sensi- 
bile . Feci  uno  studio  particolare  di  questa 
produzione  fungosa  , quando  si  presentò  alla 
mia  osservazione  nello  Spedale  di  S.  Luigi. 
Era  presso  a poco  di  egual  densità  in  tutta  la 
sua  estensione  ; le  vene  varicose  da  cui  era  dis- 
seminata la  sua  superfìcie  esterna  erano  di  co- 
lor violaceo , e sembravano  essere  in  maggior 
numero  a misura  che  si  avvicinavano  all’  aper- 
tura delle  labbra.  Io  l’ho  esaminata  anche  nella 
sua  partii  interna  , e vi  osservai  i.  che  non  era 
aderente  alle  gengive . 2.1  che  era  intieramente 
fitta  nel  tessuto  adiposo  della  gota  . 3.  che  pre- 
sentava, internamente  come  esternamente,  n ol- 
tissime  prominenze  riunite  in  diversi  luoghi,  che 
avevano  una  straordinaria  somiglianza  con  delle  ! 
more,  delle  fravole,  o de’ cavoli  fiori  . Dal  lato  1 
ammalato,  1 denti  incisivi  e i canini  della  ma- 
scella inferiore  erano  fuor  di  sito,  e vacillavano  ! 
facilmente . Ciò  che  vi  era  di  più  singolare  si  è i 
che  l’uvola,  il  velo  pendolo  egualmente  che  i i 
suoi  pilastri  erano  straordinariamente  gonfj . Io  ; 
temeva  che  un  giorno  o l’altro  la  deglutizione  ‘ 
potesse  divenire  impossibile;  con  tutto  ciò  non 
consigliai  verun  rimedio,  nè  veruna  operazione  : 
al  soggetto  di  cui  trattasi.  Vive  tuttora,  nè  ha  1 


sofiferto  sconcerto  alcuno  nello  stato  ordinario 
di  sua  salute  ; dice  però  di  sentire  .qualche  do- 
j lore  vagante  neìla  parte  affetta,  quando  il  tempo 
ì cangia  e diviene  piovoso.  Ma  nulla  indica  che 
1 quest’  individuo  possa  soffrire  una  degenerazio- 
I rie  particolare  del  tumore . 

! A questa  osservazione  io  posso  unire  quel- 
[ ìa  di  una  bambinetta  dell’età  di  trenta  mesi,  che 
i bno  dalla  nascita  portava  un  tumore  semislerico 
I di  consistenza  molle  e quasi  fluttuante , posto  sul 
t muscolo  pettorale , nel  luogo  ove  le  sue  fibre  si 
i riuniscono  in  un  gruppo  per  formare  il  tendine 
ì che  và  ad  inserirsi  all'omero.  Questo  tumore 
} era  circondato  da  una  macchia  rossastra,  di  cui 
i il  centro  era  disseminato  d’ ineguaglianze,  pro- 
I rninenti  al  disopra  del  livello  degli  integumenti. 
l{  Queste  ineguaglianze  erano  formate  da  de’pic*- 
\\  coli  vasi  di  color  rosso  o roseo,  ciò  che  dava 
||  loro  Qaspetto  di  un  vero  lampone.  La  loro  cir- 
i conferenza  era  di  un  bianco  azurro  , a motivo 
i delle  molte  vene  e più  o meùo  prominenti  che 
ri  venivano  a farvi  capo . Questp  tumore  era  da 
\ per  tutto  di  egual  consistenza,  e sembrava  for-^ 
n mato  in  totalità  dal  tessuto  cellulare , egualmen- 
V te  che  da’ vasi  che  vi  si  distribuiscono.  La  ma- 
li dre  di  questa  bambina  aveva  osservato  che  da 
ic  più  di  un’anno,  il  calore  aumentava  ogni  mbse 
>1  nella  parte  affetta,  e che  la  pelle  in  una  certa  e- 
K poca  diveniva  più  cupa.  Sopraggiungeva  nel 
9 tempo  stesso  un’accesso  di  febbre^ Questo  feno- 
n meno  era  specialmente  rimarchevole  ne’  tempi 
)I  de* caldi  canicolari  . 

Viepiù  aumenta  il  nostro  interesse  quando 
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si  rifletta  a’ lenomeni  non 'meno  numerosi  che^ 
diversi , che  ci  orFre  hascesso  sanguj^no  tube->i 
roso.  Non  credo  cise  sia  stato  desc  ritto  da  veru-d 
no  degli  autori  che  roj  iianfio  preceduto;  è questi i| 
un  tumore  rotondo,  circoscrìtto,  di  Cvdore  vioia-d 
ceo  o amaranto,  che  offre  assolutamente  Iasnet--I 
to  e la  consistenza  di  uìia  patata.  Questo  tomo-- 
re  , in  principio  a[)pìanato  , non  ess«  ndo  spesso»  i 
che  una  srave  ecchimosi  nel  mumento  io  cuii, 
si  manifesta,  si  rotonda  e divien  convesso  aii 
misura  che  progredisce;  il  tessuto  relluiare 
gorga , e si  inalza  successivamente  prendendo  [i 
la  forma  globulosa.  Questa  specie  di  tumore  è [ 
multipla;  essa  è una  riunione  di  placente  spun--t' 
giose,  sparse  qua  e là  alla  superfìcie  degli  inU--: 
gunienti , e di  cui  la  descrizione  è assoiutamen-- 
te  nuova  nella  scienza  nosologica;  quando  sL|i 
pungono  con  uno  spillo , se  ne  fà  uscire  ili  i 
sangue  senza  arrecare  verun  dolore.  Questi  tu-d 
mori  sono  duri,  resistenti  al  tatto,  si  mani fe stano tlj 
in  numero  considerabilissimo,  ne  vedono tl 
sopravvenire  alla  fronte, alle  gote,  agli  zigomi,.! 
al  mento,  alle  braccia,  agli  antibracci,  alle  co-1 
sce , alle  gambe  ec.  Sono  accompagnati  da  fre- 
quenti  epistassi  . Nel  principio  dell’invasione  Hip 
polso  è quasi  naturale;  non  è febrile  che  ad  in-  fi 
tervaill.  Tutte  le  funzioni  si  eseguiscono  d’al-  -1 
tronde  regolarmente . Indipendentemente  da'tu-  ! 
mori  di  cui  abbiamo  fatto  menzione  la  pelle  | 
presenta  delle  ecchimosi  di  un  colore  scuriccio;  ' 
molte  sono  turchinastre,  altre  di  un  color  giallo..! 
L’esame  attento  di  queste  macchie  , che  non  t*-  ! 
eistono  in  alcuna  parte  senza  tumefazione  del  t 
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tessuto  celluìlare , prova  che  questi  tumori  sono 
formati  a spese  di  questo  tessuto  , nelle  areole 
del  quale  viene  a depositarsi  il  sangue.  Questo 
sangue  è manifestamente  venoso:  coutil  ne  una 
j graa  proporzione  di  carbonio,  si  coagula  facil- 
mente, e non  dà  quasi  ninna  sierosità.  Se  si 
; port  uio  questi  tumori  ad  esulcerarsi  con  delle 
appi  cazioni  irritanti  , tramandano  un  cattivisi 
I simo  odore;  allorquando  la  malattìa  fa  de’ prò- 
j grossi , ne  nasce  una  vera  febbre  , che  ogni  se- 
I ra  ritorna.  Questa  malattia  cui  lio  tenuto  dietro 
I per  molto  tempo  nello  Spedale  di  S.  Luigi  , mi 
\ è sembrata  avere  qualche  analogìa  con  quella 
\ die  comunemente  dimesi  morbus  maculosus  di 
f Werlhoff;  ma  ne  differisce  essenzialmente  per 
altri  fenomeni  . Spesso  vi  è indurimento  e gon- 
fiimento  del  tessuto  cellulare;  talvolta  vi  si  for- 
1 mano  degli  ascessi  da  cui  sgorga  una  materia 
j saniosa  e purulenta.  Vi  sono  molte  macchie  che 
! non  degenerano  in  tumori  e che  si  dissipano 
j dopo  un  certo  tempo . Gli  stessi  sconcerti  acca- 
: dono  nell’interno  del  corpo.  La  membrana  muc- 
( cosa  che  riveste  la  bocca  e il  palato  è come  iniet- 
> tata  di  sangue,  talvolta  la  gola  si  tiimefà,  e la 
\ respirazione  divien  diffìcile.  Questa  singoiar  ma- 
I lattìa  sembra  essere  il  resultato  di  una  particolar 
j atonìa  de’  vasi  capillari  che  lasciano  passare  il 
ì sangue  nel  sistema  muccoso,  ove  questo  liquida 
ciurma  colla  sua  presenza  de’ tumori  più  o meno 
k voluminosi,  L’avscesso  sanguigno,  tuberoso  spes- 
} so  è congenito.  Ma  debbo  io  referire  a questa 
} specie  un  fatto  che  mi  è stato  comunicato  dal 
j^ig.  Luigi  Valentin,  dotto  pratico  abitante  a 


Nancy,  e che  consacra  tutti  i suol  momenti  ai  i 
progressi  della  scienza?  Si  tratta  di  un  individuo  i 
che  era  venuto  al  mondo  con  una  gran  macchia  r 
violetta  sulla  faccia.  All’età  di  trent’anni,  questa  1 
macchia  divenne  tumefatta,  e manifestò  molti  | 
piccoli  tumori  che  poco  a poco  presero  dell’ ac-  h 
crescimento.  Il  loro  colore  variava  secondo  la  1 
temperatura  dell’atmosfera;  nell’inverno  erano  f 
di  un  color  violetto  cupo,  nei  tempo  del  caldo  [ 
impallidivano  sensibilmente  ec.  Questo  fatto  non  f 
ha  che  una  debole  relazione  col  precedente  . ! 

Racconterò  in  succinto  a’ miei  lettori  l’I-  ■ 
storia  di  una  malattìa  di  questo  genere,  osser-  ■ 
vata  in  una  giovine  contadina  deìfetà  di  diciot- 
to anni,  e che  si  manifestò  colle  più  straordina- 
rie circostanze  che  possano  mai  darsi.  Veddi 
primieramente  comparire  sulla  pelle  di  questa 
interessante  persona , che  era  per  I’  addietro  di 
una  rara  bellezza  delle  macchie  scuricce , che  ri- ■ 
coprivano  particolarmente  la  faccia,  il  petto,, 
il  collo,  le  due  mammelle  e le  spalle.  Queste 
macchie  si  convertirono  in  seguito  in  tumori  tu** 
bercolosi  di  culor  rosaceo  o amaranto;  eravene* 
specialmente  uno  di  enorme  grossezza,  e che  era 
situato  alla  parte  esterna  e superiore  della  coscia 
destra;  aveva  acquistato  quasi  il  volume  di  unai 
grossa  mela;  ma  lo  sviluppo  di  questi  tumori  va-* 
scolari  non  fù  il  solo  sconcerto  che  eccitò  la  no-* 
stra  sorpresa.  Si  manifestò  una  tumefazione 
nell’universale  del  tessuto  muccoso,  e vi  fù  un’ 
ingorgamento  delle  glandule  Inguinali  . Questa 
giovine  era  nel  tempo  stesso  sottoposta  a delle» 
frequenti  epistassi;  sentiva  un  ostacolo  nella  mem-“ 
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I brana  muccosa  de’  sin!  frontali,  e in  quella  del- 
I la  gola  , ciò  che  rendeva  la  sua  voce  un  poco 
I velata,  come  nella  corizza  ; la  coscia  sinistra  era 
I di  una  durezza  estrema  . Negli  interstizj  de’ tu- 
mori si  trovavano  delle  larghe  macchie . simili 
! alle  macchie  turchiniccie,  che  vengono  in  con- 
seguenza di  forò  rontus’onl,  o all’ ecchimosi  de’ 
cadaveri  che  si  putrefanno.  Toccando  più  qua 
o più  là  la  pelle  dell’ammalata,  si  sentivano  de- 
gli ingorgamenti  e de’ tumori  depressi  nel  tessu- 
to medesimo  di  questo  inviluppo,  cagionati  uni- 
j camente  dallo  stravaso  del  sangue  venoso  nel 
r corpo  muccoso  succutaneo.  Le  congiuntive  era- 
no iniettate  di  sangue  ; i mestrui  erano  sospesi; 
la  malata  si  doleva  di  somma  stanchezza  in  tut- 
te le  membra  , e di  continua  cefalalgìa  ; era  ba- 
gnata alternativamente  da  sudore  caldo  o freddo. 
Un  sintoma  più  orribile  ancora  si  è che  questa 
I disgraziata  era  tormentata  da  fame  insaziabile 
I senza  che  però  trovasse  verun  sapore  negli  ali- 
I menti , ciò  che  diveniva  per  lei  il  massimo  de’ 
j supplizi  . Era  incessantemente  assalita  da  una 
j specie  d’ini orpidimento  soporoso,  cui  non  poteva 
! resistere  . Un  giorno  si  manifestarono  alcuni 
I sconcerti  che  allarmarono  seriamente  per  la  sua 
( situazione;  essa  fù  inquietata  da  tintinno  di  o- 
i recchie  talmente  violento  , che  gettava  grida  e 
\ gemiti  lamentevoli,  non  udiva  le  dimande  che 
1 se  te  facevano;  il  suo  petto  era  molto  oppresso  ; 
ie  ad  ogni  momento  era  minacciata  da  soffoga- 
i zione . Siccome  la  malata  aveva  già  resistito  a 
j de’ forti  insulti  col  mezzo  di  qualche  bevanda 
I anodina  e calmante  , noi  eravamo  ben  lungi 


clah' immaginare  che  il  suo  termine  fosse  cosi 
prossimo  ; ciò  nonostante  dovè  soccombere  do-  ■ 
po  una  notte  tempestosissima  , e dopo  di  aver 
Tatto  alle  nostre  monache  gli  addij  i più  teneri  e ! 
i più  commoventi  . L’esame  del  cadavere  pre-  ^ 
sento  delle  particolarità  che  importa  di  conser-  ^ 
vare  alla  memoria  de’ pratici.  Le  macchie  e i i 
segni  si  erano  conservati  dopo  la  morte,  sebbe-  [ 
ne  non  avessero  la  medesima  intensità;  i turno-  ^ 
ri  non  erano  cotanto  prominenti  . Questo  d’  al- 
tronde è ciò  che  accade  per  tutte  le  prominenr- 
ze  della  pelle , che  la  morte  diminuisce  in  ma- 
niera sensibile,  Nulla  affliggeva  di  più  che  il 
contemplare  il  corpo  di  questa  giovine , che 
poco  prima  distinguevasi  per  la  freschezza  e 
vivacità  della  gioventù,  divenuta  in  brevissimo 
tempo  oggetto  di  spavento  e di  orrore  per  gli 
assistenti.  Con  un’ esame  scrupoloso  ed  attento, 
verihcammo  che  era  accaduta  una  gran  conge- 
stione sanguigna  nel  tessuto  rnuccoso  sottopo- 
sto alia  pelle  , e specialmente  nel  corion  . Ba- 
stava il  comprimere  questa  parte  per  farne  usci- 
re un  sangue  nero  e corrotto  . Osservammo 
specialmente  che  le  vene  capillari  erano  prodL  | 
giosamente  iniettate  e dilatate.  I visceri  erano») 
senza  colore;  si  sarebbe  detto  che  il  sangue  a-- 
veva  in  certo  modo  abbandonato  l’interno  per'f 
portarsi  alla  periferìa.  Il  fegato,  la  milza,  il  pan--| 
creas , erano  nello  stato  che  descriviamo.  Il  cuo-*l 
re  era  talmente  pallido,  che  sembrava  esseree 
stato  sottoposto  ad  una  lunga  macerazione  ; il  li 
polmone  era  in  una  simile  condizione.  Questai) 
malattìa  presentava  un  quadro  non  meno  peno- 
so che  incompreosibile . 


Cause  organiche  . Dopo  i fotti  qui  di  so- 
pra esposti,  vedesi  fociirnente  come  la  massima 
parte  de’ tumori  sanguigni  che  si  ha  occasione 
di  osservare  sieno  delle  affezioni  congenite.  Sa- 
I rebbe  sicuramente  dilBcile  di  rendersi  conto 
j di  questi  vizj  o difformità  originarie,  e dobbia- 
I mo  annoverare  tra  le  favole,  di  cui  s’illudc  ii 
j Tolgo,  le  ipotesi  pubblicate  sopra  una  tal  ma- 
teria. Tutto  quel  che  ho  potuto  osservare  sopra 
tal  soggetto  si  è che  le  alterazioni  morbose  della 
struttura  de  nostri  tessuti,  accadono  specialmente 
nelle  persone  di  costituzione  linfatica,  e scrofolo- 
sa; sono  queste  delle  deviazioni  fortuite  del  po- 
tere di  nutrizione.  Le  numerose  dissezioni  che 
il  sig.  Wardrop  ha  fatte  di  queste  produzioni 
spugnose , oggetto  degli  studj  |>articoIari  dell’in- 
gegnoso Abernethy , le  ricerche  esatte  da  me 
incessantemente  istituite  nello  spedale  di  S.  Lui- 
gi, sicuramente  nulla  hanno  rivelato  sulle  cause 

1 organiche  di  queste  prodigiose  degenerazioni. 
Cause  ESTERNE.  Sonovi  de’ casi  ne’ quali 
gli  ascessi  sanguigni  sono  dovuti  manifestamen- 
te a qualche  violenza  esterna  . Ho  visitato  una 
signora  che  vedde  svilupparsi  un  tumor  fungo- 
i so  ad  una  delle  sue  mammelle,  dopo  di  avervi 
1'  ricevuto  una  gomitata,  trovandosi  nella  folla  all’ 
i uscire  di  una  Chiesa . DeIIei:ompres3Ìoni  per  lun- 
I go  tempo  esercitate  sopra  delle  parti  cellulari 
t del  corpo,  possono  sicuramente  concorrere  a 
c produrre  simili  tumori  . Non  posso  dire  fino  a 
{ qual  punto  gli  errori  della  dieta , l’ abuso  de’  li- 
j quori , o l’ uso  di  un  cattivo  nutrimento  influì- 
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scario  sopra -tali  fenomeni.  Io  non  ho  fatto  veru- 
na osservazione  sopra  di  ciò  . 

Metodo  cuavrivo.  Quando  i tumori  dii 
cui  trattasi  non  fanno  verun  progresso  e sono 
poco  voluminosi , quando  si  mostrano  assoluta— 
mente  inerti  e indolenti,  non  vedo  la  necessità id 
che  vi  è di  farli  scomparire  ; basta  il  garantirliiji 
da  ogni  irritazione  che  potrebbe  farli  aumentare?! 
o indurvi  una  ulteriore  degenerazione.  Hò  ve— 
dato  mohe  persone  che  gli  conservavano  senzaìa 
temere  niuno  avvenire  funesto;  se  però  minac— i] 
clno  d’invadere  una  gran  porzione  d'integumen-v|j 
ti;  se  il  loro  progresso  sia  distinto  da  de'dolorii| 
più  o meno  forti,  bisogna  determinarsi  pronta— I 
mente  a farne  l’estirpazione,  ma  colle  precau— ì 
zioni  necessarie  per  togliere  tutte  le  parti  cellu— l 
lose  e vascolari  comprese  nell’alterazione.  Sevi 
resta  qualche  radice,  l’ascesso  sollecitamente  ri-  ì| 
pullulerà;  non  si  perda  di  vista  che  questi  tu- 
mori cavernosi  sono  formati  da  un  tessuto  di  va- 
si che  sembrano  attortigliarsi  tra  di  loro  e chee| 
s’impiantano  nel  loro  seno  per  nutrirli.  Non  ciij 
dissimuliamo  però  che  spesso  l’ascesso  sangui— i 
gno  è fomentato  e mantenuto  da  un  vizio  inter- 1 
no,  e che  può  dipendere  da  una  infezione  ge-i 
nerale  della  massa  degli  umori  ; cosa  sperare  al— 1 
lori  da' nostri  metodi  operativi,  con  qualsisiaa 


destrezza  eseguiti  ? Sonovi  dell’ altre  circostanzefi 


in  cui  il  tumore  ha  preso  un’accrescimento  cosi 
enorme,  che  i Chirurghi  sono  costretti  ad  ampu- 
tare il  membro  su  cui  riposa  ; fortunatamentet 
queste  circostanze  sono  rarissime  . Vi  sono  al- 
cuni di  questi  leggieri  tumori,  specjalmentei 


quelli  che  portiamo  al  mondo  nascendo  , che  si 
dissipano  talvolta  coll’uso  di  una  compressione 
prudente  e metodica;  ve  ne  sono  ancora  di  quel- 
li che  svaniscono  quando  si  bagnano  con  delle 
compresse  inzuppate  in  un’acqua  alluminosa  o 
astringente.  Col  mezzo  di  una  lamina  di  piombo, 
mi  è riuscito  di  trattenere  i progressi  di  un’a- 
scesso sanguigno  a frutto  di  lampone,  situato 
I nella  parte  inferiore  della  fronte,  e in  vicinanza 
I del  sopracciglio  sinistro.  In  principio  non  si  trat- 
tava che  di  una  macchia  rossa:  ma  poco  tempo 
1 dopo  la  pelle  si  era  inalzata,  e le  vene  si  erano 
: considerabilmente  dilatate.  Non  sò  perche  si  sia 
, tanto  biasimato  l’uso  de’ caustici;  ho  curato  con 
felice  esito  un  tumor  sanguigno  somigliante  ad 
L una  grossa  mora,  che  occupava  la  parte  latera^ 

> le  sinistra  del  naso  in  una  gjovine  signorina,  in 
i una  casa  di  educazione  di  Parigi.  Toccava  la 
I sua  superficie  ogni  due  o tre  giorni  colla  peluria 
I di  una  penna  tufiata  nell’acido  nitrico.  Mi  ricor- 
I do  ancora  di  aver  disorganizzato  completa- 
t mente  un  naems  situato  dietro  la  con- 

ca’  dell’  orecchio  destro  in  una  signora  dell’  età 
J di  circa  trent’  anni  . 


( 


lOO 


GENERE  XL 

MORBO  CERULEO, 

Cyanopathia . (A.)  ^ 

Tra  i casi  rari  ed  interessanti  che  ci  ofTre 
ristoria  delle  malattie  del  sistema  sanguigno , 
poche  ve  ne  sono  che  destino  tanta  curiosità 
quanto  quella  del  morbo  ceruleo. Gli  antichi  non 
ue  fanno  veruna  menzione , e molto  manca  a’ 
moderni  per  avere  schiarito  questo  punto  di 
dottrina  in  un  modo  bastantemente  decisivo  . 
Mi  limiterò  ad  accennare  lo  stato  attuale  della 
scienza  , e non  fisserò  che  le  specie  seguenti  : 

1.  specie  . Morbo  ceruleo  congenito.  Cyanopa- 
thia congenita  . Ho  veduto  talvolta  presentarsi  questa 
specie  ne’iiostri  spedali.  Dipende  da  un  vixio  di  conforma- 
zione delTorgaiio  del  cuore.  Può  accadere  che  le  aperture  na- 
turali che  fanno  comunicare  nel  feto  il  sangue  arterioso  del 
polmone  col  sangue  che  circola  nel  sistema  universale  delle 
arterie,  non  sieno  obliterate  dopo  la  nascita  . Per  qusata  vi- 
ziosa disposi^ione,  ia  circolazione  del  sangue  nero  si  urta 
€ si  coufoiide  per  così  dire  con  quella  del  sangue  rosso.  Da 
questa  mescolanza  possono  resultarne  i più  gravi  5coucerti. 
Oltre  a ciò  , tutto  non  e conosciuto  sopra  tal  soggetto  , ed 
è imporlautissimo  di  procedere  ad  un  gran  numero  di  ri- 
cerche sopra  i cadaveri,  per  determinare  in  un  modo  preci-  ; 
eo  quali  sono  le  circostanze  di  alterazione  fisica  del  cuore,  j 
che  dieno  luogo  a’ fenomeni  del  morbo  ceruleo. 

2.  Specie.  Morbo  ceruleo  sintomatico.  Cyano^ 
pat/iia  syrnptomafica  . Sonovi  dell’  altre  cause  che  posso- 
no sconcertare,  o alterare  le  leggi  della  circolazione  lungo  i 
tempo  dopo  la  nascita.  Alcune  malattìe  divengono  cause  prò-  > 
.duttrici  dei  coloramento  azzurro  della  pelle,  senza  che  il  san-  i 

* Viene  da  jrijupoG’  cotruleus  TratroC'  ^ ‘ 
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glie  arterioso  si  confonda  col  venoso.  Ho  veduto  una  ragazza 
presso  di  cui  la  difficoltà  della  mestruazione  nell’  epoca 
della  pubertà,  aveva  quasi  completamente  prodotto  questo 
fen  orneuo  . Guari  essa  subito  dopo  la  comparsa  de’mestrui. 
Abbiamo  ricevuto  nello  Spedale  di  S.  Luigi  un’  uomo  fati- 
cante assalilo  da  morbo  ceruleo  nel  viio  , ed  in  tulle  la 
membra  . Quest"’ individuo  un  giorno  era  occupalo  a sca~ 
ricare  una  quantità  di  legna  arrivate  sulla  Senna  ; per 
attendere  a questo  lavoro  si  era  posto  neJl’acqua  fino  al- 
la cintola;  la  stagione  era  straordinariamente  fredda; 
ad  un  tratto  venne  assalilo  da  così  straordinario  torpore,  che 
fu  necessario  di  ricondurlo  a bordo  ; gii  integumenti  si  co- 
prirono ad  un  tratto  di  macchie  rosse  che  terminarono  col 
divenire  di  un  turchino  perfetto;  risentiva  delle  punture  in- 
soppoi  labili  alle  mani  c appiedi  cheeranodiun  colore  azzur- 
ro simile  a quello  del  suo  viso  . Una  cosa  singolarissima 
si  è che  questo  disgraziato  , per  1’  addietro  mollissimo  dedi- 
to a’ piaceri  renerei,  vi  divenisse  assolutamente  insensibi- 
le ; la  sua  vista  era  notabilmente  indebolita  ; la  facoltà  del 
latto  era  ottusa  , e meno  bene  del  «olilo  percepiva  gli 
odori  e i sapori . 

Quadro  del  morbo  ceruleo  . La  malat- 
tìa di  cui  qui  offro  il  quadro  , ha  preso  il  suo  no- 
me dal  fenomeno  principale  che  la  distingue , 
intendo  di  parlare  del  color  ceruleo  che  si  spande 
sopra  tutta  la  periferia  degli  integumenti  ; que- 
sto colore  si  accresce  come  la  malattia . Un  vio- 
lento esercizio  contribuisce  specialmente  a svi- 
lupparla; si  manifesta  particolarmente  alla  faccia 
e a tutte  le  estremità  del  corpo  . Se  si  esamina 
i’ interno  della  bocca,  visi  osserva  parimente 
un  colore  rossastro  e livido , che  prende  mag- 
giore intensità  per  Tatto  della  masticazione;  si 
crederebbe  che  tutta  la  testa  fosse  come  in  cer- 
I to  modo  ingorgata  di  sangue  . Senza  dubbio  è 
I la  pienezza  de’ vasi  esterni  quella  che  rende  più 
! turgido  il  tessuto  cellulare,  perchè  tutte  le  par- 
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ti  ove  abondano  queste  vene  superficiali  sono  tu- 
mefatte e Ingorgate.TalvoIta  il  colore  ceruleo  non  t 
è universale;  non  si  osserva  che  verso  le  labbra  ^ ^ 
alla  cima  del  naso  , a’  piccoli  lobi  degli  orecchi,  ^ 
alle  estremità  de’  piedi  e delle  mani  ec.  Il  polso  \ 
indica  un  considerabilissimo  ostacolo  nel  siste-  r 
ma  della  circolazione  , egli  varia  molto,  e si  uni- 
forma in  certo  modo  a’  movimenti  cui  l’ infermo  [ 
è obbligato;  spesso  egli  è eccessivamente  picco-  ■ 
lo  ed  intermittente;  i suoi  due  caratteri  principa- 
li sono  l’ineguaglianza  e la  debolezza.  Si  scor-  ■ 
ge  alle  arterie  temporali , e in  alcuni  casi  alle  s 
carotidi  un  movimento  di  ondulazione  sensibi- 
lissimo alla  vista  ; sopravviene  ad  intervalli  una 
palpitazione  che  rende  la  respirazione  penosis- 
sima , e molto  oppressa  . 

In  generale  gli  individui  assaliti  da  questa 
malattìa  sono  di  un  temperamento  debole  e gra- 
tile ; questa  costituzione  si  avvicina  molto  ai 
quella  de’rachltlci;‘le  leggi  deiraccresclmento  so- 
no  interrotte.  Si  è veduto  in  una  piccola  città  di 
provincia  un  giovinetto  che  chiamavasl  i/  ragaz- 
zo iurcìiino,  e che  era  Imberbe,  sebbene  avesse* 
ventitré  anni.  La  sua  andatura  era  lenta,  e di- 
veniva subito  ansante , se  avesse  voluto  darsi  a | 
qualche  moto  straordinario  ; la  sua  conforrnazlo-  j 
ne  presentava  delle  particolarità  degne  di  osser-  -[ 
vazione;  era  gobbo,  aveva  i capelli  rossi,  le  e-  \ 
stremità  inferiori  sottilissime,  le  sue  unghie  e le* 
estremità  delle  sue  dita  erano  di  un  colore  az-- 
zurro  cupo  ; le  sue  labbra  e il  suo  naso  erano  dii 
un  bel  color  ceruleo;  i suoi  occhi  erano  contor — | 
nati  da  un  cerchio  dello  stesso  colore.  In  alcuni  il 
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giorni  SI  spargeva  sul  suo  viso  un  colore  giallo  ; 
tramandava  un  odor  fttido;  11  morale  di  questo  in- 
I dividuo  non  era  meno  straordinario  del  suo  fisico; 
il  suo  dialogo  era  viva»:e,  piacevole,  ed  animato; 
parlava  con  facilità  sopra  diversi  soggetti , accen- 
; nava  una  singolare  disposizione  a'  lavori  intellet- 
tuali . Pare  che  la  natura  voglia  realizzare  il  si- 
stema delle  compensazioni  nell’ elargire  agli  in- 
dividui che  rende  disgraziati , i doni  dello  s[)iri- 
. to  che  fanno  dimenticare  i difetti  fìsici:  ciò  che 
vi  era  dì  più  singolare  nel  soggetto  di  cui  si  trat- 
?ta  si  è un  eccessivo  amor  proprio  di  cui  era  do- 
ttato; imrnagìnavasi  che  il  suo  aspetto  fosse  tale 
da  destar  piacere,  e ricercava  mollissimo  la  com- 
(pagnia  delle  donne;  con  tutto  ciò  ogni  volta  che 
si  avvicinava  a loro,  e che  voleva  esprimere  il 
il  bisogno  che  aveva  degli  intimi  sentimenti,  la  sua 
sfaccia  acquistava  un  tal  colore  turchiniccio  che 
iera  impossibile  di  guardarlo  senza  provarne  u- 
i na  specie  di  spavento.  Sicuramente  - dobbiamo 
^ considerare  come  un  benefizio  della  provvidenza 
I l'ingannar  cosi  intorno  alle  proprie  difformità 
jicoloro  che  lianno  tanto  da  dolersi  del  loro  de- 
|stlno  ; non  potrebbero  più  sopportare  la  vita,  se 
3 vedessero  con  tutta  la  loro  estensione  i vantaggi 
idi  cui  la  sorte  gli  ha  privati. 

Mi  sono  imbattuto  nella  Sala  delle  balie 
ideilo  Spedale  di  S.  Luigi,  in  due  ragazzi  assaliti 
1 da  morbo  ceruleo.  Avevano  una  gran  tosse,  ed 
^un’oppressione  estrema;  il  loro  viso  si  coloriva  in 
|turchino  cupo;  le  loro  labbra  erano  di  un  color 
trosso  livido  ; tal  disposizione  si  manifestava  spe- 
ffcialmente  quando  prendevano  la  mammella;  ma 
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allorquando  si  tenevano  in  un  riposo  perfetto, 
non  si  scorgeva  nel  loro  volto  alterazione  veru- 
nà . È utile  di  descrivere  il  temperamento  par- 
ticolare di  questa  specie  di  ragazzi:  le  loro  mem- 
bra erano  esili,  la  loro  pelle  fina  e di  un  tessuto  : 
delicatissimo,  i pochi  loro  capelli  bianchissimi, 
i loro  occhi  di  un  colore  azzurro,  il  loro  torace  ì 
stretto  rlla  parte  superiore,  molto  dilatato  alla  ] 
sua  base;  i loro  piedi  turchinicci  erano  gelati  j 
dal  freddo;  il  menomo  urto  li  poneva  in  .stato  di  j 
soffogamento.  Non  prendevano  che  pochissimo  ( 
nutrimento;  digerivano  così  male,  che  le  loro  j 
evacuazioni  erano  verdastre,  dimagravano  e pe- 
rirono . Il  cadavere  d’ uno  di  loro  fu  attentissi- 
mamente esaminato  : trovammo  la  pelle  intie-  * 
ramente  ricoperta  di  macchie  rossastre;  il  cuo- 
re, le  orecchiette,  e f aorta  dilatatissima;  il  i 
pericardio  molto  disteso;  il  foro  di  Botajlo  fa-  ; 
ceva  comunicare  direttamente  T orecchietta  de-  ‘ 
stra  colla  sinistra;  il  polmone  era  flaccido  e de- 
generato; il  fegato  voluminosissimo.  Questa  se- 
zione non  ci  somministrò  veruna  notizia  im- 
portante , poiché  nella  stessa  settimana , si  eh-  • ' 
be  occasione  di  dissecare  un’adulto  nel  quale  sì 
riscontrarono  i medesimi  sconcerti,  e che  con  i 
tutto  ciò  non  aveva  giammai  dimostrato  veruno  * i 
de’  fenomeni  del  morbo  ceruleo  . 

Cause  organiche  . Una  tal  malattìa  dipen-- 
de  ella  in  ogni  circostanza  daU’unlone  del  5an--j 
gue  venoso  col  sangue  arterioso?  E egli  l’incon-* 
tro  e la  confusione  di  questi  due  sangui  che?» 
danno  agli  integumenti  questo  colore  straordi--i 
nario  donde  la  malattìa  trac  il  proprio  nome  ? 


io5 

Farmi  che  questo  punto  di  dottrina  sia  stato  per- 
fettamente discusso  in  una  tesi  inaugurale  del 
sig.  Elia  Gintrac , medico  distintissimo  della 
Città  di  Bordeaux . Egli  ha  cumulato  e parago- 
nato un  gran  numero  di  fatti  , da’ quali  resulta 
che  il  colore  ceruleo  degli  integumenti  è ve- 
ramente spessissimo  prodotto  da  un  vizio  di  ' 
: conformazione  tìsica  del  cuore , dalla  persìsten- 
i za  delle  aperture  trà  le  cavità  destre  e sinistre  di' 

1 quest’organo  e di  quel  canale,  che  nel  feto  fà 
; comunicare  il  sistema  arterioso  polmonare  col 
; sistema  arterioso  generale.  Ma  il  morbo  ceruleo 
: può  svilupparsi  niente  meno  senza  la  condizio- 
f ne  di  sopra  stabilita . Gli  autori  del  Bullettino 
s delle  Sciènze  Mediche  , hanno  pubblicato  un 
fatto  che  prova  che  la  soppressione  de’ mestrui 
in  un’occasione  ha  dato  origine  a tutti  i feno- 
j meni  della  malattìa  di  cui  trattasi . È veritìcato 
dalla  giornaliera  osservazione,  che  de’ ragazzi 
I venuti  al  mondo  con  de’  polmoni  troppo  deboli 
per  inspirare  ed  elaborare  l’ aria  atmosferica , 

^ conservano  più  o meno  lungamente  un  colore 
\ livido  e violaceo . Sono  molti  anni  che  il  mio 
collega  il  Sig.  D.  Coutanceau,  fece  in  mia  pre- 
senza la  dissezione  del  corpo  di  un  militare  allo 
[ Spedale  del  Val-de-Grace , che  dicerasi  morto 
j di  un’apoplessìa  cutanea.  Il  passaggio  del  san- 
I,  gue  ne’ capillari  della  pelle  aveva  comunicato  a 

Ì tutto  questo  inviluppo,  un  color  rosso  e azzurro- 
gnolo come  lo  zaffiro . 

Cause  esterne  . Nulla  vi  è di  pìù  vario 
delle  cause  esterne  che  possono  portare  il  mòr- 
bo ceruleo.  Si  vede  talvolta  svilupparsi  questa  ma- 
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lattìa  in  seguito  dello  strangolamento  . SI  osser^ 
va  nelle  persone  che  sono  state  annegate.  I vo-  • 
tacessi , stando  più  o meno  lungamente  In  un’a-  * 
ria  mefitica,  ne  escono  talvolta  con  tutti  i leno-  > 
meni  del  morbo  ceruleo.  I colpi,  le  cadute,  le  > 
passioni  di  animo,  come  la  collera,  il  timore  , [ 
lo  spavento,  i varj  abusi  che  si  fanno  delle  forze  f 
muscolari , gli  eccessi  nel  bere  o nel  mangiare,  [ 
cagionano  almeno  di  passaggio  un  tale  scolora-  ■ 
mento  , 

Metodo  curativo.  I soccorsi  dell'iginica 
debbono  in  generale  esser  posti  in  uso  per  la 
cura  del  morbo  ceruleo.  Si  è osservato  che  quel- 
li che  ne  sono  assaliti,  amano  in  generale  di  re-  - 
spirare  in  un’atmosfera  pura  e libera  . L’indi- 
viduo rachitico  di  cui  ho  parlato  di  sopra,  si  si- 
tuava sopra  un  gran  cavallo . In  tal  guisa,  dice- 
va esso  , prendo  un  bagno  di  aria  e mi  sollevo , I 
salassi  locali  sulla  regione  del  cuore  sono  indi- 
cati , perchè  sbarazzano  il  sistema  della  circo- 
lazione. Ma  qual  sarà  mai  il  mezzo  per  rime-- 
diare  all’apertura  del  foro  del  Botallo,  e del  ca-^ 
naie  arterioso?  Una  tale  affezione  è sicuramen-- 
te  incurabile.  Ci  siamo  immaginati  che  si  po-  l 
trebbe  prevenire  infallibilmente  la  sua  forma-  | 
zione,  lasciando  sgorgare  una  certa  quantità  di  J 
sangue  dal  cordone  ombilicale  nel  momentÒi 
della  nascita.  Gli  effetti  di  un  tal  mezzo  sonoi 
molto  dubbj  (5).  Non  credo  che  convenga  per-- 
mettere  l’uso  degli  emetici  e degli  espettoranti, 
cotanto  consigliati  da  alcuni  autori . Nelle  gran-- 
di  crisi  di  soffogamento  , amministravo  piutto-* 
sto  Tacqua  di  lattuga  col  siroppo  di  ninfea. Sic- -tl 


icome  ì malati  sono  deboli  e vaìetudinarj  con- 
viene dar  loro  un  nutrimento  vsano  e corroboran- 
te ; non  debbono  esporsi  nè  al  gran  freddo  , nè 
al  gran  calore;  i loro  esercizj  debbono  essere 
) moderati.  Se  la  malattìa  sia  simpatica,  si  cura 
> allora  a seconda  della  causa  che  Tha  prodotta . 

GENERE  XII. 


MORBO  MAC  U LOS  O. 

MORBUS  MACULOSUS. 

Haematospilia  (A,)  * 

Sarebbe  desiderabile  che  si  facessero  delle 
nuove  ricerche  sopra  una  malattia  tanto  singo- 
lare ; ne  dobbiamo  le  prime  osservazioni  al  cele- 
bre WerlhofT.  Molti  autori  commendevolissirni, 
come  Vogel , Vichmann,  Richter,  Hufeland, 
Pringle,  Rudolph! , fanno  pure  menzione  di  que- 
sta malattia.  che  per  tre  volte  ho  veduto  nello 
Spedale  di  S.  Luigi;  non  è accompagnata  da 
verun  apparato  febrile;  vi  è una  grandissima 
debolezza  nel  sistema  della  circolazione  ; si  os- 
servano delle  macchie  ora  rosse  o porporine, 
ora  nere  o turchiniccle  , talvolta  livide  o viola- 
cee; sopravvengono  de’ flussi  sanguigni  quasi 
continui  provenienti  dal  naso,  dalla  bocca  , e da 
tutte  le  altre  parti . Dicesì  che  questa  malattìa 
sia  frequentissima  in  Germania  e in  Inghilterra. 
In  Francia  Ano  a questo  giorno  si  è preseiUata 
sotto  due  forme  principali. 


^ Viene  da  sanguis  macula 


1.  Specie.  Morbo  ma.ctjloso  semplice-  Morbus 
maculosus  simplex . Questa  specie  non  è come  altre  malat- 
tie, preceduta  dalla  prostrazione  o da  qualche  siatoma  al- 
larmante; si  manifesta  ad  un  tratto  e in  soggetti  che  per  ; 
r addietro  godevano  , almeno  apparenlemenie  di  una  per-  j 
fetta  salute;  avviene  senza  causa  conosciuta  , e in  tutte  le  ! 
ilagioni  dell’anno . Siccome  di  rado  si  osserva  in  Francia  , 
non  fà  maraviglia  che  sia  stata  confusa  collo  scorbuto  , da  ; 
cui  però  diversifica  per  de’  caratteri  essenziali  .Vie  special- 
mente  da  osservare  , ed  è ciò  chela  distingue  in  un  modo  i 
decisivo,  che  le  macchie  e le  emorragie  si  aianifeslano  fi-  ■ 
no  dal  principio,  e prima  che  la  maialtia  abbia  fatto  de’ prò-  ■ 
gressi  . 

2.  Specie.  Morbo  maculoso  complicato  . Mor-  -< 

bus  maculosus  complica  tu  s . Il  sig.  De  Bellefouds,  che  ha 
scritto  benissimo  sul  morbus  , riporta  un’osser-  • 

vazione  di  questa  specie  , di  cui  và  debitore  al  sig.  D.  Santa  r 
Maria,  distinto  pratico  . Si  tratta  di  questa  tal  malattia,  che  ii 
si  sviluppò  in  un  ragazzetto  di  undici  anni , assalito  da  di- 
latazìone  atrofica  dei  cuore  - Il  malato*  poteva  a pena  re-  >• 
spirare  ; i suoi  occhi  , e le  sue  labbra  erano  di  color  turchi-  -i 
niccio  ; il  torace  era  ricoperto  di  macchie  livide  talmente  ap-  >■« 
prossimale,  che  sembravano  una  sola  e vasta  macchia,  il  san-  i-j 
gue fluiva  ora  dal  naso,  ora  dall’uretra.  Questa  malattìa  duri  H 
nove  giorni  ; fù  seguitata  dalla  morte  . Si  complica  essa  i; 
ancora  coll’ipocondria  , con  alcune  febbri  remittenti,  ma  i| 
specialmente  colla  febbre  putrida  . In  questo  caso  è quasi  il 
tempre  mortale . 

Quadro  del  morbo  maculoso.  Due  sin-  - 
totnì  speciali  costituiscono  il  carattere  gene-  ^ 
rico  della  malattìa  di  cui  trattasi:  cioè  delle  mac-  -i 
chie  petecchiali  che  si  spargono  quà  e là  sulla  il 
pelle,  e che  coesistono  con  emorragìe  nasali  di  | 
una  tale  ostinazione  che  tutti  gli  sforzi  dell’  arte 
con  difficoltà  possono  sospenderle.  Queste  mac- 
chie  ordinariamente  sono  circolari  ; vi  sono  de’  È 
casi  ne'quali  non  oltrepassano  la  puntura  delle  :|| 
pulci  ; ma  per  lo  pili  si  slargano  ed  acquistano  Qi 


la  dimensione  dì  una  moneta  da  tre  o da  cinque 
franchi,  talvolta  ancora  formano  delle  grandi' 
piastre  irregolari  sugli  integumenti  , come  mi 
è accaduto  di  osservare  in  una  giovine  ragazza 
di  cui  darò  fra  poco  l’osservazione.  L’eruzione 
ora  è parziale,  ora  universale  ; ma  non  si  è os- 
I servato  che  regolarmente  essa  losse  più  abbon- 
I dante  in  alcune  parti  del  corpo  che  in  altre  ; è 
i alternativamente  porporina,  violetta  o scuric- 
icla  ec,Ho  già  parlato  dell’ ostinata  epistassi  che 
i ordinariamente  accompagna  il  morbus maculosus; 
i specialmente  in  tal  caso  questo  profluvio  può  di- 
venir pericoloso,  cagionando  de’ deliquj , dello 
i spossamento , finalmente  una  totale  dissoluzione 
1 dell’ organizzazione . Vi  sono  degli  autori  che 
j pretendono  di  aver  veduto  uscire  dalla  bocca 
I delle  emorragie  fetide , ed  aver  origine  dalia 
membrana  muccosa  delle  gengive , della  lingua, 
della  faccia  interna  delle  gote  ec.  I vomiti  e le 
fecce  degli  ammalati  contengono  talvolta  de’ 
fiocchi  di  un  sangue  nero  e aggrumato  . 

Quando  la  malattìa  si  aggrava,  sopravven- 
gono delle  sincopi  frequenti  ; le  estremità  sono 
fredde,  ed  il  polso  è a pena  percettibile.  Le  for- 
ze si  abbattono  con  sorprendente  rapidità^  per 
le  vie  inferiori  sgorga  una  materia  sierosa  che  si 
consolida  e si  trasforma  in  una  gelatina  scuric- 
cia, ma  con  tanta  lentezza,  che  vi  abbisogna 
molto  tempo  per  raccoglierne  una  certa  quan- 
tità . Gli  ammalati  si  consumano  in  un  modo 
quasi  insensibile;  la  morte  è preceduta  talvolta 
da  convulsioni.  Sebbene  le  emorragìe  sleno  con- 
siderabili , le  facoltà  intellettuali  si  mantengono 
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fino  airultimo  respiro.  E inoltre  indubitato  che  3 
il  morbo  maculoso  può  unirsi  ad  altre  malat-  • ! 
tie  ; più  frequentemente  si  associa  esso  allo  scor-  • : 
buio.  Quando  le  emorragie  si  rinnuuvano  adii, 
ogni  momento;  allorquando  il  deliriosi  unisce  a li 
tutti  questi  sconcerti;  allorché  vi  è freddo  e ri-  -1 
gidità  di  tutte  le  membra,  si  può  in  generale  as-  »| 
serire  che  la  malattìa  è pericolosa , e che  fatale  h 
sarà  il  suo  fine. 

L’istoria  di  una  tal  ragazza,  dell’età  di  di-*? 
ciassette  anni,  sarà  forse  di  un  qualche  interesse  i 
pe’rniei  lettori;  servirà  d’altronde  di  complemei>  ij 
to  a questo  quadro.  Essa  si  presentò  allo  Spe- 
dale  di  S.  Luigi  nello  stato  il  più  deplorabile; 
pallida  e scolorita  in  volto,  aveva  gli  occhi  smor*  *31 
ti  e languidi;  le  sue  palpebre  erano  contornate  i 
da  un  cerchio  verdastro;  le  sue  gengive  tumefat-  •: 
te,  ammollite  e di  un  color  violetto;  nulla  egua--f 
gliava  la  fetidità  del  suo  alito;  si  osservava  suif 
tutta  l’estensione  del  suo  corpo,  toltone  la  fac^  •: 
eia,  delle  macchie  rosse , poco  larghe,  irregolari,  ,r 
e più  abbondanti  alle  gambe  che  ovunque  altro-  1 
ve  : il  polso  era  piccolo  e lento . Ad  ogni  epoca , 
i mestrui  divenivano  sempre  più  eccessivi  ; im-^  * 
porta  però  di  osservare  che  essa  non  aveva  giam-  «li 
mai  sputato  sangue,  e che  non  ne  aveva  giamb  i 
mai  evacuato  nè  pecorina,  nè  per  secesso.  Tut--! 
ti  i sintomi  accennavano  una  debolezza  univer-  -i 
sale  ; essa  aveva  un’  avversione  decisa  per  ogni 
sorta  di  esercizio;  quando  voleva  cammifiare  o • 
stare  in  piedi,  cadeva  in  deliquio.  Nonostante  la  i 
naturale  allegria  del  suo  carattere , era  continua-  ' 
mente  trista , e tutti  i suoi  pensieri  avevano  firn-  *i 
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pronta  di  una  profonda  melancolia,  che  era  no- 
tabilmente accresciuta  dopo  il  suo  ingresso  allo 
Spedale  . Le  fu  prescritto  un  metodo  curativo 
tonico  e corroborante;  sembrò  in  principio  mi- 
gliorata sensibilmente,  ma  ad  un  tratto  si  mani- 
festarono i sintomi  della  massima  debolezza,  e 
la  malata  morì.  Si  seppe  che  una  causa  morale 
aveva  acceleratola  sua  fine:  erale  stata  derubata 
la  dote  che  doveva  servire  a facilitare  il  suo  ma- 
trimonio.  Aperto  il  cadavere,  si  ritrovarono  tut- 
ti i visceri  in  uno  stato  di  considerabile  flacci- 
dità.  il  cervello  era  molle;  trovammo  qualche 
tubercolo  osseo  sviluppato  tra  la  dura  madre  e 
questo  viscere.  Il  polmone  destro  aderente  colla 
sua  superficie  alle  pareti  del  torace  ; il  corpo 
della  defunta  era  di  una  straordinaria  hianchez- 
1 za;  si  sarebbe  detto  che  era  assolutamente  vuoto 
I di  sangue. 

Cause  organiche  . È difficile  di  determi- 
I nare  quali  sono  le  cause  organiche  di  quest’affe- 
; zione  ; essa  assale  in  tutte  le  età , e tutti  i tempe- 
I ramenti  ; si  manifesta  improvvisamente  e insog- 
ì getti  che  godevano  almeno  in  apparenza  di  una 
j perfetta  salute. 

Cause  esterne.  Si  ignora  se  il  clima  può 
influire  sullo  sviluppo  della, presente  malattìa;  è 
: comune  specialmente  in  Inghilterra  e in  Germa- 
! ma;  accade  talvolta  senza  che  si  possa  accusare 
] l’atmosfera,  gli  alimentici  metodo  di  vita  ec.  Pos- 
i siamo  però  dire  che  ordinariamente  non  assale 
: che  gl’indigenti  e i miserabili.  La  giovine  ragaz- 
! za  di  cui  abbiamo  referito  l’istoria,  abitava  inPa- 
' rigi  in  una  cattiva  strada,  le  sue  finestre  davano 
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sopra  una  piccola  corte  umida  ; respirava  un’  aria  i 
malsana  e poco  ventilata;  la  sua  camera  era  bu-'  - 
ja;  dormiva  in  un  Ietto  strettissimo  con  sua  ma- 
dre; il  nutrimento  non  era  migliore  ; non  beveva  i 
giammai  vino  cc.  Bisogna  ancora  annoverare  i i 
dolori  dell’animo  tra  le  cause  capaci  di  disporre  \ 
e produrre  la  malattìa  di  cui  trattiamo . 

Metodo  curativo.  WerlhoiT  dee  in  tal 
caso  esser  considerato  come  la  guida  principale 
nella  cura  di  questa  malattìa;  in  generale  questo 
è il  caso  di  prescrivere  in  dosi  assai  generose  le  ì 
sostanze  che  godono  di  una  qualità  astringente  i 
o antisettica.  Il  sugo  di  limone,  l’acido  zolfori-  S 
co  allungato  con  acqua  si  adoprano  con  buon  (i 
esito.  Quando  gli  acidi  hanno  prodotto  il  loro  t 
ejhetto  , si  ricorre  all’uso  de’ tonici  energici,  par-  1 
tìcolarmente  alla  china,  e alla  serpentaria  virgi- 
niana.  Tra  gli  amari  non  si  dimentichino  la  si-  ' 
macuba , i sughi  di  crescione , di  cicoria  silve-  ^ 
«tre,  di  trifoglio  fìbrino,  di  beccabunga  ec.Si  pre-  I 
tende  che  l’estratto  di  ratania  sarebbe  molto  i 
utile;  si  insiste  sull’uso  de’  frutti  acidi , e sulle 
bevande  nitrate.  Si  fanno  de’ gargarismi  coll’in- 
fusione di  rose  rosse , unita  al  siroppo  di  more 
spesso  si  coprono  le  macchie  integumentali  1 
con  delle  pezzette  bagnate  nell’aceto,  o in  unaii 
dissoluzione  di  sale  ammoniaco.  Si  sostengono < i 
le  forze  degl’infermi  con  un  vitto  mucillagino-  j 
so  , e molto  nutriente  . 
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GENERE  XÌir. 

r?  ECCHIMOSI.  ECCHYMOMA. 

Questa  parola  è del  tutto  greca  ; ce  ne  ser-* 
viamo  per  indicare  il  passaggio  di  una  quantità 
più  o meno  considerabile  di  sangue  ne’ vasi  ca- 
pillari o succutanei . Quest* effusione  di  sangue  è 
più  o meno  manifesta;  può  avvenire  con  dolore 
o senza;  può  esservi  o non  esservi  tumore;  può 
dipendere  da  una  contusione , da  un’influenza 
atmosferica  ec.  può  essere  ancora  il  resultato  di 
un’alterazione  interna  del  sangue  o de’ vasi  che 
lo  contengono  ec.  Lo  stravaso  sanguigno  che 
costituisce  l’ ecchimosi,  ora  è arterioso  ora  ve- 
noso. Io  ammetto  tre  specie  di  ecchimosi. 


1.  Specie,  Ecchimosi  spontaneo.  Bcchymoma  spati- 
ianeum  . Spesso  ho  osservato  questa  specie  nello  Spedale 
di  S.  Luigi  . Per  esempio,  ho  veduto  in  una  giovine  ragaz- 
za di  venti  anni  , che  non  aveva  la  menoma  apparenza  di 
scorbuto,  delie  macchie  o piuttosto  delle  piastre  turchinic- 
cie  che  sopravvenivano  più  quà  o più  là  nelle  sue  membra, 
come  se  fossero  state  violentemente  battute  da  verghe  . 
Queste  macchie  livide  si  mantenevano  per  diversi  giorni, 
e quindi  si  dissipavano  per  dar  luogo  ad  altre  ec. 

2.  Specie,  Ecchimosi  traumatico.  Ecchymoma  trau- 
maticuin.  Si.  distinguono  con  questo  nome  i segui  o le  mac- 
chie accidentali  , che  sono  il  resultato  di  violenze  esterne 
sofferte  esternamente  a motivo  di  colpi,  di  cadute  ec.  Lo 
studio  di  questa  specie  è uno  de^  più  importanti  pe’progres- 

i si  della  medicina  legale. 

5.  Specie  . Ecchimosi  congenito  . Ecchymoma  con- 
> genitum.  Nulla  sorprende  più  che  questi  scherzi  della  nalu- 
s ra  , queste  macchie  congenite  più  o meno  livide  della  pelle, 
j ehe  il  volgo  crede  esser  la  coiisegueoza  delle  voglie  , de’de^ 
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sideri  o delle  passioni  della  madre  , ma  è raro  che  si  possa 
ria»efliarvi  ; dobbiamo  consideraiie  piiitlosto  come  delie  de^ 
formilà,  che  come  delie  malattìe  . ^ 

Quadro  dell’ ecchimosi.  Per  delineare 
un  quadro  fedele  di  questa  malattìa , io  mi  limi- 
to a riferire  un  fatto  raccolto  poco  tempo  fà  nel- 
la clinica  dello  Spedale  di  S.  Luigi.  Un  soldato 
delia  guardia  reale  aveva  ricevuto  a Boulogne  un  i 
colpo  violentissimo  all’infossatura  dello  stoma- 
co, in  seguito  del  quale  egli  ebbe  un  vomito 
cruento  che  durò  per  qualche  tempo . Siccome 
quest’individuo  abusava,  in  questa  medesima  e- 
poca  deiiquori  spiritosi,  e alcoolici , i vomiti  di- 
venivano sempre  più  ostinati;  il  suo  corpo  an-  ji 
dava  coprendosi  di  un  grandissimo  numero  di  i 
macchie  o piastre,  che  aumentavano  ognivolta  i 
che  gli  sconcerti  divenivano  più  gravi  . Queste  ; 
macchie  violette  in  principio,  divenivano  dipoi  t 
molto  scure,  e molto  prominenti;  sembravano  ì 
formate  da  del  sangue  asciugato  e coagulato;  quan- 
do erano  sul  punto  di  prosciugarsi,  rassomigliava- 
no a que’ rossori  che  si  osservano  sulla  pelle  di 
alcune  persone,  specialmente  di  quelle  che  hanno  ^ 
i capelli  rossi.  Potrei  parlar  qui  delle  diverse  for-  t 
me  che  presenta  recchlmosl  sugli  integumenti. In  i 
conseguenza  di  una  causa  esterna  che  agisce  più  ; 
o meno  energicamente, ora  il  sangue  non  fa  altro  £ 
che  infiltrarsi  nelle  cellule  del  tessuto  adiposo;  j 
ora  si  spande , si  accumula  e si  condensa  in  al-  r 
cunl  punti  particolari , ove  allora  produce  de  tu-  li- 
mori  molli  e fluttuanti,  come  quelli  de’comuni  i 
ascessi . La  sede  dell’  ecchimosi  è più  o meno  ( 


ii3 

profonda  , spesso  non  esiste  che  nel  reticolo  e- 
sterno  de’  vasi  capillari  cutanei;  ma  quante  vol- 
te non  si  riscontra  esso  alla  superfìcie  delle 
membrane  che  rivestono  i visceri  i più  interni, 
nella  vaginale  de' nervi  ede’vasi,  nel  periostio  ec.  t 
Il  colore  delle  macchie  che  produce  frequente- 
mente ha  richiamato  la  nostra  attenzione  negli 
ammalati  dello  Spedale  di  S.  Luigi.  Questo  colo- 
re varia  secondo  la  loro  data;  la  pelle  che  in 
principio  era  rossa  o turchiniccia,  divi('ne  inse- 
guito scura,  quando  la  materia  stravasata  si  coa- 
gula neH’areoIe  del  corpo  lamelloso  che  la  rac- 
chiude. L’  ulteriore  travaglio  delle  forze  vitali  gli 
toglie  In  breve  il  suo  primo  aspetto;  le  macchie 
ingialliscono  , impallidiscono  e terminano  dissi- 
pandosi intieramente  a misura  die  le  mo’et  ule 
sanguigne  sono  state  prese  e riassorbite  da  lin- 
fatici . 

Nulla  interessa  di  più  la  curiosità,  della  for- 
mazione deli’ ecchimosi  congenito;  si  tratta  di 
una  ragazzetta  che  aveva  la  pelle  come  iniettata 
di  sangue.  81  osserv^avano  qua  eia  delle  piastre  di 
un  color  rosso  amaranto,  che  occupavano  special- 
mente le  coscie  , le  gambe  , le  braccia,  gli  anti- 
bracci ec.;  anche  le  gote  di  questa  ragazza  era- 
no leggermente  ecchimosate  ; alcune  parti  degli 
integumenti  avevano  un  color  rosaceo,  altre  e- 
rano  di  color  di  cinabro.  Ciò  che  vi  era  di  ve- 
ramente straordinario  nella  malattìa  di  cui  si 
i tratta  si  era  un’  eruzione  forforacea  e quasi  er- 
j petica  che  avveniva  sopra  tutta  l’ estremità  in fe- 
^ riore  sinistra,  e che  ne  rendeva  la  superfìcie  ru- 
E gosa  e scabra  . Non  saprei  paragonar  meglio 


qu e st’6 razione,  che  ho  studiata  attentamente,  che 
ad  un’ammasso  di  piccoli  licheni,  quali  si  trovano 
comunemente  sulla  scorza  de’ vecchj  alberi . II 
colore  vinato  o rosaceo  delle  macchie  era  piti 
sensibile  quando  il  freddo  era  vivo  e rigoroso  . 

Cause  organiche  . Dobbiamo  considerare 
come  cause  organiche  dell’ ecchimosi  un  fortuito 
accidente  nella  nascita;  io  ne  ho  citato  un’esem- 
pio . Dobbiamo  ancora  annoverarvi  tutte  le  cir^ 
costanze  che  possono  alterare  la  massa  degli  u- 
mori;  ed  infatti  le  scrofole,  lo  scorbuto,  la  gotta,, 
l’epilessìa,  l’apoplessia  ec.  danno  motivo  alla  sua 
formazione  . 

Cause  esterne.  Le  contusioni,  le  per- 
cosse , le  ammaccature,  le  piaghe  con  armi 
bianche  o da  fuoco,  tutte  le  lesioni  violente,  so- 
no cause  che  producono  l’ ecchimosi . Talvolta 
la  puntura  di  una  vena  mal  eseguita  da  un  ope- 
ratore poco  destro,  i moti  di  collera,  la  gioja 
smoderata,  il  freddo  violento,  la  sommersione  ec, 
fanno  passare  il  sangue  nel  sistema  capillare  , 
e cagionano  in  tal  modo  il  color  livido  degli  in- 
tegumenti . L’effetto  di  tutte  queste  cause,  im- 
^portache  sia  specialmente  studiato  per  le  visite 
giuridiche,  ma  non  spetta  al  mio  soggetto  di 
trattar  qui  una  materia  che  tanto  abbisogna  di  es- 
sere sviluppata  , e che  trovasi  d’altronde  benis- 
simo esposta  nelle  opere  di  medicina  legale. 

Metodo  curativo  . Per  applicare  all’  ec- 
chimosi la  cura  conveniente  , importa  special- 
mente  di  avere  In  mira  le  cause  che  hanno  svi- 
luppato questo  sconcerto.  In  generale  questa 
malattia  non  è di  una  natura  gravissima.  Se  prò- 


viéìie  dà  vizio  interno,  conviene  opporvisi  con 
delle  preparazioni  antiscorbutiche,  con  de’sughi 
d’erbe,  con  de’  tonici  amari  ec.  Se  vi  è flogosi 
nel  tessuto  cellulare,  si  fà  uno  o due  salassi  o 
al  piede  , o al  braccio  ; si  applicano  sulla  pelle 
delle  sostanze  astringenti  e resolutiv^e;  si  ricor- 
re ancora  alle  fomentazioni  aromatiche  di  ogni 
genere,  per  rendere  agli  integumenti  la  loro  e- 
nergìa  e la  loro  vitalità . 11  sangue  si  spande  e 
si  riunisce  talvolta  nel  tessuto  cellulare  d’onde 
siamo  costretti  a procurargli  un  escila  con  del- 
le incisioni  più  o meno  profonde.  Vi  sono  de’ 
casi  ne’  quali  la  compressione  eseguita  sugli  in- 
tegumenti, ha  favorito  il  riassorbimento  della 
materia  stravasata  . Le  lozioni  spiritose  ,e-  can- 
forate trattengono  qualche  volta  i progressi  del- 
la gangrena  (6),  ma  non  vi  sono  piante  speci- 
fiche, che  amministrate  internamente,  possano 
rimediare  a* funesti  effetti  dell’ecchimosi , come 
è stato  preteso  da  alcuni  autori.  Le  virtù  attri- 
buite all’arnica  sono  assolutamente  chimeriche. 
La  proprietà  de’ vulnerar]  svizzeri  non  è decan- 
i tata  che  dall’abitudine  sconsiderata  del  volgo  , 

> e dal  ciarlatanesimo  che  specula  sulla  nostra  in- 
I curabile  credulità. 


c. 


GENERE  XIV. 


E P I S T A S vS  I.  E p I s T A X I s. 

Hcemorrhinia  (A.)  * 

Tra  i flussi  sanguigni  che  accidentalmente 
avvengono  nell’ economìa  animale,  ninno  ve  n’è 
che  sia  più  frequente  dell’epistassi  .La  finissima 
e delicatissima  membrana  di  Sclmeider  disse- 
minata da  infinito  numero  di  arteriuzze,  che  le 
vengono  distribuite  dalle  carotidi  esterne  ed  in- 
terne , è opportunissima  per  la  sua  organizza- 
zione a favorire  quest’  emorragìa  che  raramente 
è pericolosa  ; spesso  ancora  è critica , e fà  ter- 
minare favorevolmente  alcune  malattìe  . Si  divi- 
de in  tre  specie  , ognuna  delle  quali  abbisogna 
di  diversi  mezzi  curativi: 

Specie  . Epistassi  pletorica  , Epistaxis  plethori- 
£a . Si  u'anit'esla  essa  con  un  senliinento  di  ripienezza  e di 
peso  nell  inlerno  de'seni  fronlali  , con  un  ronzìo  particola- 
re nelle  orecchie  ec.,  vi  è rossore  degli  occhi  e del  viso.  Que- 
sto flusso  è Ireqoentissimo  ne’primi  tempi  della  vita  , in 
cui  le  forze  ^ itali  si  dirigono  costantemente  verso  la  testa  . 
Non  dee  iirculere  timore  alcuno,  e può  anzi  considerarsi 
copie  un  heuefÌ2;io  della  natura  . Io  ho  osservato  una  ragaz- 
zetta  che  aveva  ogni  due  o tre  giorni , 1’ epistassi , già  da 
quasi  quattro  mesi , senza  esserne  incomodata  . 

2.  Specie.  Epistassi  traumatica  . Epistaxis  trauma- 
tica . Questa  specie  è troppo  frequente  perchè  si  ricusi  di 
ammetterla;  è quella  che  è il  resultato  di  una  violenza  e- 
slerna  o che  succede  alla  rottura  o air  erosione  de’ vasi  ; il 
«angue  che  esce  in  tal  caso  , obbedisce  alle  semplici  leggi  i-* 


^ Viene  da  pCL  sanguis  nasus . 


^raullche  , una  sémplice  compressione  basta  spesso  per  so’ 
spenderla  * 

3,  Specie.  Epistassi  putrida.  Epistaxìs  putrida.  Chia- 
masi in  tal  guisa  un  emorragìa  che  è prodotta  soltaulo  dal— 
ladebolezza  de’ vasi,  si  presenta  frequentemente  allo  Spe- 
dale di  S.  Luigi,  nè  è annunziala  dn  veriin  segno  precur- 
sore ; dee  ancora  esser  considerata  come  un  sintonia  prin- 
cipale dello  scorbuto.  1 maiali  sono  straordinariamente  pal- 
lidi . Un  giovine  di  venticinque  anni  aveva  languito  per 
lungo  tempo  nella  miseria  e nel  dolore  ; aveva  |trov»ito  so- 
prattutto uno  spavento  straordinario,  in  seguito  di  un  com- 
battimento particolare  con  de’Cosacchi  iieli’ultima  guerra» 
Morì  in  conseguenza  di  un’epistassi  di  quesJa  specie  . Inuti- 
le fù  il  ricorrere  agli  astringenti  i più  energici  come  la  ra— 
tania,  pianta  del  Brasile,  di  cui  era  stala  portala  a Parigi 
una  gran  provvisione  , al  mui  iato  di  ammoniaca  , allo  zol- 
lato di  allumina  ec.  1’  uso  degli  stuelli  iù  del  pari  super- 
Huo  ec. 

* 

Quadro  dell’epistassi.  Quest’emorragia 
che  è quasi  sempre  il  resultato  di  uno  slbrzo  sa- 
lutare delia  natura,  si  affaccia  con  segni  costan- 
ti di  cui  fanno  menzione  tutti  ì patologi . Si  ri- 
! aerle  una  specie  di  fremitone!  tronco  e in  tutte 
le  membra,  una  tensione  alla  regione  de’  pre- 
cordi; le  mani  e i piedi  si  raffreddano;  la  testa 
è aletta  da  insolito  sentimento  di  peso;  la  faccia 
divien  colorita;  le  gote  si  tumefanno,  e la  pelle 
della  fronte  soffre  un’incomoda  stiratura;  le  fos- 
se nasali  sono  tormentate  da  vivissimo  prurìto; 
le  arterie  temporali  pulsano  manifestamente  con 
maggior  forza;  gli  occhi  sono  come  abbagliati 
da  degli  oggelti  rossi;  vi  è tintinno  di  orecchie; 
tutto  il  corpo  risente  d’altronde  una  generale 
• oppressione,  una  specie  di  disposizione  febrile; 

esce  con  maggiore  o minor 
in  pochi  istanti  un  favore- 


i finalmente  il  sangu 
' violenza , e produci 
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vole  rilasciamento  . II  malato  si  sente  sollevato^ 
i suoi  seni  frontali  si  sgravano;  vede  egualmente 
svanire  il  calore,  Tariditae  il  prurito  delle  nari" 
ci.  È vero  però  che  l’epistassi  non  ha  sempre 
r esito  fortunato  qui  di  sopra  accennato.  Mi  è 
accaduto  di  vederla  divenire  uno  sconcerto  mor- 
tale, in  una  ragazza  di  cui  i mestrui  erano  stati 
sopprevssi  da  un  violento  dispiacere. Quando  es-l 
sa  entrò  nello  Spedale  di  S.  Luigi,  si  cercò  pri4 
mieramente  di  reprimere  questo  [lusso  nasale 
che  era  eccessivo , ma  si  riaffacciò  cosi  spesso  e 
così  abondanternente  che  cagionò  la  morte  due 
giorni  dopo. 

L’epistassi  è talvolta  unilaterale;  ma  per  Io 
più  avviene  dalie  due  narici,  ciò  che  la  rende 
allora  di  un  carattere  più  grave.  Essa  non  è 
giammai  più  salutevole  che  quando  assale!  gio- 
vani; è di  molto  peggiore  augurio  ne’vecchj;  paò 
con  tutto  ciò  aver  de’ vantaggi  nell’età  matura, 
quando  l’individuo  soffre  delle  vertigini,  pesez- 
za  di  testa,  ed  altri  sintomi  precursori  dell’apo- 
plessìa, la  più  pronta  e la  più  fatale  di  tutte  le 
malattie  cerebrali.  Di  quale  utilità  non  è dessa 
giornalmente  nelle  convulsioni,  nel  telano,  nelle 
infiammazioni  membranose  e viscerali,  negli  e- 
santemi  della  pelle,  sul  termine  delle  febbri  in- 
flammatorie!  La  natura  ha  prodigalizzato  in  cer- 
io modo  i vasi  capillari  alle  superfìcj  muccose  , 
vspeciaimente  alla  pituitaria;  questa  disposizione 
fisica  è quella  che  la  rende  specialmente  pro- 
pria a’ moti  emorraglaici . Ippocrate  e 1 maestri 
dell’arte  hanno  perfettamente  avvertito  i segni 
che  annunziano  queste  effusioni  critiche  e salu- 


tari  in  un  gran  numero  di  malattìe  acute . Si  sà 
qual  fù  il  trionfo  di  Galeno  in  una  simile  circo- 
stanza. Assisteva  egli  un  giovine,  che  nell’ecces- 
so del  suo  delirio,  si  agitava  nel  proprio  letto  per 
evitare  un  serpente  rosso,  che  credeva  di  vede- 
re slanciarsi  verso  di  lui  ; la  parte  destra  del  na- 
so era  coloritissima.  Il  dotto  medico  di  Perga- 
mo conchiuse  da  questi  due  fenomeni  che  il 
sangue  era  per  escire  da  questa  narice;  fece  por- 
tare un  vaso  per  riceverlo , ed  il  suo  prognosti-* 
co  si  realizzò  . 

Le  epistassi  che  si  osservano  lì  più  frequen- 
temente nello  Spedale  di  S.  Luigi,  sono  quelle 
che  accompagnano  lo  scorbuto,  e la  febbre  pu- 
trida . Sembra  che  queste  due  malattìe  impri- 
mano una  particolar  debolezza  a tutte  le  supera- 
hcj  vascolari . I vasi  capillari  non  godono  in  tal 
caso  di  quella  facoltà  espellente,  tanto  favorevo- 
le agli  effetti  di  reazione  di  una  natura  medica- 
trice  . In  molte  circostanze,  ho  veduto  il  sangue 
degli  ammalati  uscire  con  tale  abbondanza , che 
il  corpo  prendeva  un’aspetto  cadaverico . 1 de-" 
liquj  che  si  manifestano  , e succedono  in  tali 
casi  sono  tanto  più  imbarazzanti  , che  i mezzi 
adoprati  ordinariamente  per  vincerli  , determi- 
nano al  contrarlo  il  ritorno  di  un’emorragìa 
; che  talvolta  può  divenir  mortale.  , 
j Cause  organiche.  Il  temperamento  san- 
i gijigno  è una  delle  prime  cause  organiche  che 
t dispongono  all’epistassi;  ma  questo  flusso  spes*- 
i so  è il  resultato  di  uno  sforzo  critico  della  natu- 
' ra,  come  l’abbiamo  fatto  osservare  di  sopra  . 
j Quante  volte  infatti  non  ha  egli  posto  un  termi- 
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ne  alle  malattìe  le  più  gravi  ? La  sua  utilità  d’ai-  -i 
tronde  sembrami  manitesiamerite  provata  dagli  i 
inconvenienti  ed  anche  da’ pericoli  die  resulta-- 
nò  dalla  sua  soppressione  troppo  pronta  e pre-  j 
matura  . L’epìsta^sl  è rrequentissima  nella  gio-*  i 
ventìi  . Di  rado  s’incontra  nell’  età  virile , alme- 
no prirnùivameate  . Allorquando  sì  manifesia 
in  vecchiaia,  dipende  da  una  ri|)ienezza  acci- 
dentale de’ vasi  cerebrali  e da  una  disposizione 
particolare  a’moti  apoplettici . La  soppressione 
o l’irregolarità  dì  due  evacuazioni  abituali,  come 
sono  quelle  de’ mestrui,  e delle  emorroidi,  fre- 
quentemente danno  causa  alle  emorragie  na- 
sali ec. 

Cause  esterne.  Abbiamo  occasione  di  os- 
servare giornalmente  tra  noi , come  una  caduta 
violenta  sulle  narici  , un  colpo  diretto  su’  seni 
frontali,  sulle  gote  o sulle  mascelle  , ogni  altro 
sconcerto  di  questo  genere  possano  cagionare 
r emorragìa  di  cui  parliamo.  La  semplice  inspi- 
razione di  un  vapore  acre,  susseguita  dalla  con- 
vulsione dello  starnuto,  basta  per  provocare  un 
tal  fenomeno.  Avevamo  tempo  indietro  un  far- 
macista che  non  poteva  triturare  alcune  droghe 
come  la  scamonea  e la  sciarappa,  senza  perdere 
del  sangue  dal  naso.  Gli  sforzi  che  si  fanno  per 
sollevare  un  peso , le  corse  rapide  , hanno  lo 
stesso  resultato  . Ho  veduto  una  signora  giova- 
nissima che  non  poteva  ballare  senza  esporsi 
all’epistassi . L’ abitudine  contratta  da  alcune  per-  • 
sone  di  stringersi  il  collo  con  delle  cravatte  è 
capace  di  favorire  la  pletora  del  cervello.  Tut- ■ 
te  le  emozioni  dell’animo,  come  la  collera;  Io  I 
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«degno  , il  furore , producono  un  simliè  ef- 
fetto . 

Metodo  curativo.  L’epistassi  meno  che 
sia  eccessiva,  di  rado  incute  timore.  In  tal  caso 
importa  di  reprimerla , perchè  terminerebbe 
portando  gli  ammalati  ad  uno  stato  di  irrepara- 
bile prostrazione  . Per  dirigersi  conveniente- 
mente, il  pratico  dee  aduncpe  rivolgere  la  sua 
speciale  attenzione  a’  sintomi  che  accompagna- 
no r emorragìa  nasale,  ai  temperamento  del  sog- 
getto, alla  natura  del  sangue  che  fluisce  ec.  Si 
ricorre  ad  una  quantità  di  rimedj  moltissimo 
variati.  II  mezzo  il  più  comune  si  è l’applica- 
zioiae  del  ghiaccio  e del  freddo.  Talvolta  è ba- 
stante l’esporre  i’  individuo  all’ aria  fresca.  Nello 
Spedale  di  S.  Luigi , i nòstri  allievi  sono  spesso 
obbligati  a tamponeggiare  il  naso  degli  scorbu- 
tici. Le  affusioni  di  aceto  sono  moltissimo  in  uso. 
Altre  sostanze  astringenti  potrebbero  convenire. 
Sono  conosciuti  gli  elogj  recentemente  prodi- 
gati alla  ratanìa.  Quando  il  profluvio  resulta  ma- 
nifestamente da  una  pletora  esuberante,  si  può 
far  uso  dell’  operazione  del  salasso  , che  si  rin- 
^ nuova  all’ occorrenza. 


I 
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GENERE  XV.  ' 

! j 

EMATEMESI.  HiEMATEMESIS. 

Quest’emorragìa  non  è delle  più  frequenti#, j 
ma  è delle  più  pericolose . Ignoro  perche  si  siai 
voluto  porre  I’  emateniesi  Ira  le  malattie  sinto- 
matiche ; vi  è un  grandissimo  numero  di  casi  ,, 
ne’ quali  è un’ affezione  primitiva  , ed  in  cui  di-- 
pende  solamente  dall’  abbondanza  del  sangue  ,, 
egualmente  che  dal  trasporto  particolare  dii 
questo  fluido  verso  il  ventricolo  . Il  vomito  san-- 
guigno  che  avviene  da  quest’ organo,  ordinaria-- 
mente  non  è accompagnato  da  tosse  veruna  ;; 
vi  è dolore,  angoscia,  oppressione  all’epigastrio;; 
il  sangue  che  esce  spesso  è unito  a delle  sostan-- 
ze  alimentari . Ecco  le  specie  di  ematemesi,  che; 
conviene  stabilire  in  nosologia: 

I.  Specie.  Ematemesi  pletorica.  Haematemesis\ 
plethorica  . Q^W  individui  molto  corpulenti,  e dotati  di  uni 
temperamento  sanguigno  vi  sono  particolarmente  predispo-- 
»ti.  1 bevitori  di  professione  , i mangiatori,  quelli  che  con-* 
ducono  una  vila  sempre  agitata  , che  fanno  il  mestiero  dii 
saltare,  di  ballare,  debbono  specialmente  temerla  . Io  ho 
veduto  questa  emorragìa  divenir  mortale  in  una  .giovine  ra-* 
gazza  caduta  in  una  conserva  di  acqua  fredda  nel  tempo» 
della  mestruazione.  Il  polso  è duro  e pieno,  l’addome  sii 
tu  metà  ec. 

2.  . Em ìtemesi  velenosa.  Haematemesis  vene*' 

nata.  L"*  introduzione  di  sostanze  venetiche  nello  stomaco 
può  suscitare  degli  sputi  di  sangue  considerabilissimi  . Ho 
veduto  questo  sconcerto  funesto  in  un"  avvelenamento  ca-'i 
gionaio  da’ funghi.  Le  piante  acri,  i sali  caustici,  le  sostaH-* 
ze  corrosive  ec.  possono  pure  provocarla  . j 

d.  Specie  . Ematemesi  traumatica.  Haemalemem  A 


traurnatlcu  . tiS  ferite  esterne  prodotte  da  lur  istrumento 
pungente  o dalle  anni  a fuoco,  hanno  talvolta  cagionato 
einaleinesi  . 1 naturalisti  hanno  parlato  di  una  piccolissi- 
ma inigaalta  che  esiste  in  molte  acque  dell' Egitto.  De’ sol- 
dati che  avevano  voluto  dissetarsi  in  un  rivo  , ne  ingojarono 
senza  accorgersene  , un  grandissimo  riamerò;  ebbero  un’e- 
morragia stomacale  , che  gli  obbligò  a cercare  un  pronto 
soccorso . 

4.  ò'/j>ecfe  . Ematemesi  scorbutica..  Ti aematemed& 

. Quest’ emorragia  è quasi  sempre  il  siutoma  di 
un'altra  malattia  parlicolarmeule  dello  scorbuto,  o della 
febbre  conaunemeiite  detta  putrida.  Il  malato  è paHido  , 
exanguis  ; direbbesi  che  egli  ha  sparso  tutto  il  suo  sangue; 
la  debolezza  del  polso  si  unisce  in  tal  caso  alla  sua  iutermit- 
teuza  , sopravvengono  de’deliquj  che  .sono  la  conseguenza 
della  prostrazione  e dell'  oppressione  delle  forze  . Gli  ara- 
I malati  vomitano  un  sangue  nero  e coagulato  * Questo  tlus->- 
1*0  si  manifesta  .specialmente  ne’vecchi  spossati  contempo- 
I ranearnente  dall’ età  , da' dispiaceri  e dalle  lunghe  fatiche, 
i La  stomacace  de’ patologi  dee  referirsi  airematemesi  scor- 
! butica  ; si  è usalo  un  tal  nome  per  esprimere  un’  alfezions 
I nella  quale  un  sangue  fetido  trasuda  dalle  gengive  esulce- 
I rate  e si  unisce  ad  una  saliva  corrotta  , nella  quale  il  san- 
gue proveniente  dallo  stomaco  porta  egualmente  l’impronta 
di  una  particolare  degenerazione  ec. 

5.  Specie.  Ematemesi  nera  Tlaematemesis.  melaenea. 
Gli  accessi  di  questa  emorragia  sono  preceduti  da  violenti 
brividi  febrili  ; la  regione  epigastrica  è oppressa  e le  mem- 
1 bra  sono  intirizzile  dal  freddo;  lo  stomaco  è dolentissimo  ; 
j gli  ammalati  vomitano  un  sangue  piceo  e nerastro  ; ne  e- 
1 vacuano  ancora  per  le  vie  inferiori  . Soffrono  talvolta  dei  — 

i le  reiterate  augoscie,  cadono,  in  svenimento  nella  loro  du- 
3 rat.i,  a segno  che  appena  si  sente  la  pulsazione  del  polso., 

I Finalmente  termina  il  parossismo;  stanno  meglio  per  qnal- 
1 che  ora  ; ma  in  breve  sono  la  vittima  di  nuovi  sconcerti  . lo 
I ho  veduto  molti  esempj  di  questo  flusso  emQrragia,co  di  cui 

il  ha  parlato  Ippocrale  . 

li 

i.i 

ii  Quadro  dell’ ematemesi  . L’ ematemesi 
t offre  de’ sintomi  molto  varj  e assolutamente  sii- 
p bordinati  alla  causa  che  la  produce  ; ordinaria- 
f mente  essa  è preceduta  da  tremiti,  da  calore,  da 
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alterazioni  ; talvolta  comparisce  senza  verun  sin-  [ 
toma  precursore.  Tale  è per  esempio,  quellai 
che  risulta  dall*  improvvisa  retrocessione  de’me-f 
strili  ec.  Credo  che  sia  importantissimo  di  assl-^; 
curarsi  se  il  sangue  che  esce  dalla  bocca  vienct 
dallo  stomaco  o da’  polmoni  . li  sangue  dell’  e—; 
matemesi  è ordinariamente  nero  ed  esce  aggru- 
mato, o mescolato  con  della  bile,  con  delle  rnucv 
cosità,  e delle  materie  che  sono  il  resultato  de-*  i 
gli  alimenti  che  ha  preso  il  malato.  DistinguesB! 
dal  sangue  deli'  emottisi , in  quanto  che  quest; 
ultimo  è florido,  spumoso  , e accompagnato  d^. 
tosse  nel  suo  egresso.  Vi  è d’  altronde  nel  flusv 
so  che  descriviamo  un  sentimento  di  dolore,  di 
pressione  e di  ansietà  nella  regione  del  ventri- 
colo . Molti  individui  si  lamentano  di  una  pesez: 
za  alle  coste  spurie,  e particolarmente  agli  ipo- 
condri, vomito  gli  solleva  e si  trovano  poca 
indeboliti  , se  l’evacuazione  non  è stata  soverH 
chia.  L’ematemesi  è assai  frequente  nelle  grami 
di  città;  l’ho  osservata  molte  volte  come  malattiaj 
primitiva  ed  essenziale.  La  specie  che  incon- 
triamo più  frequentemente  nello  Spedale  di  Sa 
Luigi  si  è l’ematemesi  nera  , così  ben  descritte  ! 
dagli  antichi. Nullà rattrista  di  più  quanto  il  conv 
siderare  i soggetti  che  vengono  ad  implorare  i’ 
nostro  soccorso  per  una  malattìa  così  deplora-! 
bile;  soffrono  de’ dolori  continui,  alla  testa  c 
all’epigastrio;  sono  oppressi  da  un’  insuperabilfJ 
intorpidimento  in  tutte  le  membra , e risentonci 
nelle  ossa  un  freddo  fortissimo  che  sì  estende  il 

I 

tutta  la  periferia  del  corpo:  si  dolgono  di  una  o-ìj 
stinata  costipazione,  e di  una  tendenza  continuali 
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al  vomifo  . Ma  il  fenomerìo  il  più  imponente  si  è 
Ì^Turtazione  di  un  sangue  nero  e «orrotto,  che 
odre  air  osservatore  varj  stati  di  degenerazione; 
talvolta  è denso  e concreto;  aitrevolte  è quasi 
sciolto  e di  niuna  consistenza  . li  colore  di  que- 
sto sari  gu  e ora  è rossastro  come  la  feccia  dei  vi- 
no, ora  nerastro  come  del  carbone,  o come  ru- 
more. che  scola  da’poiipi.  il  suo  odore  spesso  si 
assomiglia  a quello  che  ci  offre  la  decomposizio- 
ne de’ cadaveri.  CacJai’eris  fretorem  rcfert.  Le  e- 
yacuazioni  intestinali  degli  ammalati  sono  pari- 
tnente  sanguinolente,  grumose,  putrescenti , pi- 
cee e di  un’insopportabile  fetidità;  il  polso  e di 
una  portentosa  prostrazione;  il  loro  viso  è di  un 
color  terreo  o pallido  tendente  al  livido;  ad  ogni 
istante  sono  indeboliti  da  de’ deliquj , talmente 
ripetuti  che  si  credono  prossimi  all’  ultima  loro 
ora;  un  sudor  freddo  e viscoso  bagna  il  loro 
corpo  . 

Vi  sono  delle  malattìe  che  alterano  e sna- 
turano per  così  dire  il  morale  della  nostra  esi- 
stenza ; ma  non  conosco  degradazione  più  orri- 
bile di  quella  che  si  dirige  sulle  nostre  passioni 
affettuose.  Gli  individui  affetti  dal  morbo  nero 
provano  un’inconcepibile  debolezza  negli  orga- 
ni della  ragione,  una  specie  di  suscettibilità  alla 
manìa  per  cui  divengono  cupi,  rneiancolici  e 
pensierosi,  I più  tra  loro  divengono  egoisti, 
insociabili,  ed  unicamente  premurosi  di  loro 
stessi  ; il  loro  animo  si  chiude  a’  più  dolci  sen- 
timenti della  vita;  continuamente  in  preda  aì- 
r amarezza  delle  loro  riflessioni , rompono  ogni 
vincolo  che  gli  univa  adoro  simili;  se  parlano 


talvolta  ciò  unicamente  per  occupare  i loro 
vicini  della  loro  disgrazia  e de’ loro  patimenti;  ; 
ciò  che  vi  è di  più  deplorabile  si  è che  spesso 
sono  feroci,  violenti,  sospettosi,  diffidenti,  ingra-  -i 
ti  verso  quelli  che  li  amano  e li  servono.  Ne  ho  'i 
veduto  uno  che  vicino  ad  esalare  l’ultimo  respi-  • 
ro,  s’immaginava  che  sua  moglie,  la  più  tenera  lì 
e la  più  virtuosa  delle  spose,  volesse  avvelenarlo;;: 
in  tal  guisa  essi  s’ ingannano  e si  lasciano  con-  -i 
tinuamente  spaventare  da  de’ timori  e da  delle  :( 
visioni  chimeriche  ; non  possono  sopportare  il  li 
presente  e temono  incessantemente  l’ avvenire.,  j 
Vi  sono  eglino  dolori  più  orribili  di  quelli  che  » 
precedono  una  tal  morte! 

Ho  tenuto  dietro  all’andamento  del  morbo  ik' 
nero  nel  Sig.  S . . che  da  quindici  anni  si  dolevaif 
di  uno  stato  di  languore  in  tutto  il  sistema  dellej 
vie  digerenti.  Negli  ultimi  tempi  della  sua  vita,,! 
soffriva  de’deliquj  pe’ quali  era  costretto  a star—:! 
sene  in  una  situazione  orizzontale]  ogni  notte  1 
era  agitato  da  un  orribile  delirio:  vedeva  svolaz— s: 
zare  nell’aria  come  delle  lacrime  di  sangue;  mair 
in  poco  tempo  i sintomi  si  caratterizzarono  piùM 
manifestamente.  Il  Sig- S.  . . ebbe  de’ vomiti  che»!! 
Io  defatigarono  eccessivamente;  una  presa  dii:! 
venti  grani  d’ipecacuana  sembrò  sollevarlo  in; 
principio;  ma  qualche  giorno  dopo  egli  fù  assa-i; 
lito  da  termini  violenti,  cui  succedettero  delle  e-q 
vacuazioni  biliose  e sanguinolente.  Si  osservò^fj 
un  cangiamento  funesto  nelle  sue  facoltà  mo-~| 
rali  ; fù  preso  damelancolìa;  gii  sopraggiunsero  i 
delle  coliche  insopportabili,  ed  un’atroce  malli 
di  testa;  si  faceva  reggere  il  capo  per  vomitare  ^ 


inabile  nera  e fuligginosa  come  del  tabacco; 
vomitava  ancora  de’ iiocchi  di  sangue  aggrumato 
e ricoperti  di  una  cotenna  muccosa;  cadeva 
quindi  in  una  specie  di  spossamento , e quasi  in 
uno  stato  di  morte  apparente . A questa  osser- 
vazione unirò  quella  delia  Sig.  Al . . che  risentiva 
delle  stirature  allo  stomaco  ed  un  dolore  insop- 
portabile nella  regione  del  cuore;  rigettava  ^er 
vomito  delle  materie  nerastre;  e mescolate  a 
grumi  di  sangue;  le  sue  evacuazioni  intestinali 
presentavano  lo  stesso  carattere , il  suo  polso  era 
debole;  d, ole  vasi  di  tanto  in  tanto  di  una  fieris- 
sima cefalalgìa  che  lo  incomodava  soltanto  dal 
lato  sinistro;  la  sua  lingua  era  bianca  in  tutta  la 
sua  superficie,  un. poco  gialla  al  suo  centro;  ogni 
secesso  era  caratterizzato  da  fecce  biliose  ac- 
compagnate da  enormi  grumi  sanguinolenti  ; 
quest- evacuazioni  non  avvenivano  giammai  sen- 
za essere  precedute  da  atroci  dolori  che  rende- 
vano ansante  e laboriosa  la  respirazione  de’ram- 
malato.  Non  starò  a descrivere  tutti  gli  incomo- 
di della  sig.  AI  . . , questi  a pena  le*  lasciava- 
no qualche  momento  di  tregua  ; il  suo  stato  era 
f veramente  degno  di  compassione;.  Il  sig.,  P,  . era 
I di  un  carattere  molta  attiva  e di  una  straordi- 
} naria  suscettibilità  nervosa  ; il  suo  epigastrio  era 
j affetto  da  uno  spasmo  violento  che  terminava 
li  con  delle  eruttazioni  di  materia  nera  : questa 
I evacuazione  era  succeduta  da  una  tal  prostra- 
j zione  di  forze  , da  temer  prossimo  il  termine 
de’ suoi  giorni  . La  parte  superiore  e anteriore 
^ sinistra  del  fegato  era  singolarmente  distesa;  fla- 

A Uberi  T,  III.  ' o 
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lulenze  in  gran  numero  tormentavano  questo 
disgraziato  giovane  ; era  manifestissimo  che  la  : 
sùa  malattìa  dipendeva  da  un’  ingorgamento  so-  - 
pnavvenuto  ne’ vasi  dello  stomaco,  in  quelli  de’  ! 
visceri  addominali , e dal  ristagno  prolungato  | 
del  sangue  in  tutto  il  sistema  della  vena  porta,  | 
• Cause  organiche.  L’ematemesi  plétori-  r 
ea  non  ha  ordinariamente  altra  causa  organica  i 
che  il  deviamento  di  uno  scolo  sanguigno  ahi — 
tuale  e necessario  al  mantenimento  della  salute 
nell’economìa  ariimale;  tale  si  è per  esempio  : 
quello  de’ mestrui  come  l’ho  osservato  in  due  i 
circostanze  nello  Spedale  di  S.  Luigi . Il  sangue 
può  d’altronde  accumularsi  in  soverchia  quan- 
tità ne’ vasi  dello  stomaco,  rarefarsi  ne’ suoi  ca- 
nali , e trasudarne  quindi  per  esalazione . I pa- 
tologi hanno  molto  disputato  sull’  etiologìa  della 
melena  ; non  s’ ignora  che  la  massima  parte  tra  ; 
loro  ne  hanno  attribuito  la  causa  principale  alla  1 1 
milza,  per  Io  sviluppo  di  tal  malattia  . La  scuo-  7 
la  di  Stahl  parla  specialmente  dell’influenza  che  1 
in  simii  caso  esercita  la  vena  porta.  Hofifrnann  1 
e Morgagni  hanno  affermato  che  il  sangue  ne-  1 
ro  evacuato  dal  vomito,  potesse  benissimo  pro- 
venire da’ vasi  che  scorrono  nella  superficie  in-  i 
terna  dello  stomaco,  ove  si  è trattenuto  più  o ^ 
meno  lungamente.  Una  tale  disposizione  de’va-  i 
si  che  si  distribuiscono  a tutto  il  tragitto  del  tu--i 
ho  alimentare  può  render  ragione  del  sangue  •[ 
nero  che  fluisce  per  la  via  del  secesso;  questa li 
tale  opinione  sembra  sostenuta  del  resultato  deb 
la  sezione  de’ soggetti  morti  per  tal  malattia  . lì  I 
sig.  Portai  ha  verificato  con  un’ certo  numero  di 


sezioni  di  cadaveri  , che  le  membrane  del  ven- 
tricolo negli  individui  morti  di  melena  erano  più 
grosse  e più  consistenti . I vasi  che  percorrevano 
la  loro  superficie , formandovi  delle  arrotature 
in  gran  numero,  erano  considerabilmente  iniet- 
tati di  un  sangue  nerastro  ; bastava  comprime- 
re lo  stomaco  per  farne  scolare  questa  materia 
alterata  e corrotta  ; si  osservavano  talvolta  alle  pa- 
reti di  quest’organo  delle  macchie  gangrenose; 
spesso  trovavasi  il  piloro  ristretto  o cartilagineo, 
il  fegato  e la  milza  ora  flaccidi  e molli,  ora 
passati  alla  degenerazione  scirrosa.  Si  debbono 
considerare  queste  alterazioni  come  cause  neces- 
sarie e dirette  della  melena?  Gii  autori  credono 
in  generale  che  non  si  debba  sicuramente  nega- 
re che  gli  ostacoli  incontrati  dal  sangue  ne’  vi- 
sceri addominali,  specialmente  degli  sconcerti 
sopravvenuti  nella  vena  porta  inferiore , non 
possano  cagionare  il  morbo  nero;  ma  spesso  an- 
cora questa  malattìa  può  derivare  unicamente 
da  una  particolare  alterazione  de’ vasi  che  si  os- 
j servano  alla  superficie  dello  stomaco.  Invito  i 
I miei  allievi  a leggere  la  dissertazione  di  Koernf: 
de  infarciu  i^asorum  ^eniriculi  ec. 

Cause  esterne.  L’ematemesi  è talvolta  il 
resultato  deirerosione  deH’arterie,  o delle  vene 
che  scorrono  nell’  interno  dello  stomaco , cagio- 
nata daH’introduzione  di  sostanze  acri,  caustiche, 

I o corrosive  nell’interno  di  questo  viscere, dall’u- 
so de’ drastici  e degli  emetici;  in  alcune  circo- 
stanze è prodotta  da  una  ferita  o da  ogni  altm 
violenza.  Sì  osserva  che  Temstemesi  nera  spes- 
so si  manifesta  per  gli  improvvisi  cangiamenti 
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atmosferjcr^  pes^  T abuso  degli  alimenti  Indlgestt 
e de' liquori  spiritosi,  per  l’ eccesso  de’ piaceri 
venerei,  per  l’abuso  di  droghe  medicinali  e di 
bevande  adulterate , per  la  respirazione  de'gas 
verielìci,  e di  un’aria  sovraccaricata  di  molecule 
arsenicali  ec.  La  mancanza  di  buoni  alimenti  ne 
è qualchevolta  una  causa . Perciò  quando  b 
marinari  hanno  sofFerto  per  il  cattivo  nutrimen- 
to mentre  stanno  ne’ vascelli,  essi  sono  spesso 
assaliti  dalla  melena  , e da  altre  emorragìe  inter- 
minabili , 

Metodo  curativo  . L’ematemesi  pletori- 
ca dee  curarsi , col-salasso  dal  braccio  , che  si  ri- 
pete a seconda  delle  circostanze.  Oltre  a ciò 
dobbiamo  agire  in  generale  avendia  in  mira  le 
cause  di  cui  si  sospetta.  L’arte  prescrive  di  trat- 
tenere un’evacuazione  che  potrebbe  indebolire 
il  corpo.,  e annullare  rapidamente  le  lorze;  si 
adopra  con  buon  esito  in  questo  caso  qualche 
bevanda  subacida,  come  l’acqua  acidulata  da  un 
poco  di  aceto,  la  limonata,  l’acqua  d’uva  spina  ec. 
Michelotti  cita  l’ esemplo.,  di  un  vomito  di  san-  ! 
gue  considerabile  che  fù  guarito  dalle  bevande 
ighiacciate;  i decotti  di  orzo  e di  vena  sono  utili 
per  calmare  Io.  spasmo  del  ventricolo  . Non  pos- 
so concepire  perchè  de’  medici  amministrino 
.sconsideratamente  1’  assa  letida  e altre  sostanze 
irepùtate  antispasmodiche , che  pongono  ostaco- 
lo alFandamerito  della  malattìa  e ne  aumentano 
gli  sconcerti . Vi  è da  sodisfare  ancora  ad  un’al- 
fra  indicazione:  siccome  lo  stomaco  ed  il  tul)4>  i 
intestinale  sono  imbarazzati  da  materie  sangui- 
nolente,  e in  vario  modo,  degenerate,  sarebbe 
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difficile  il  non  ricorrere  a’ lavativi  lassativi  e mi- 
norativi ; éd  è infatti  rarissimo  che  si  possa  lare 
a meno  di  un  tal  elllcace  rimedio.  Il  flusso  nero 


Irequentemente  è stato  attribuito  alle  congestió- 
ni sanguigne  che  si  lormano  nell’ interno  de’ vi- 
sceri addominali  ; può  essere  allora  utile  fuori 
di  ogni  dubbiò  di  applicare  qualche  mignatta  a’ 
vasi  emorroidarj . Quest’  indicazione  ci  si  pre- 
senta specialirnente  per  gl'ipocondriaci,  ne’qua- 
]i  il  sistema  della  vena  porta  è Specialmente  al- 
terato . Quando  l’  ematemesi  è mantenuta  da 
una  càusa  organica,  si  può  poco  sperare  di  re- 
primerla. Ho  prescritto  con  esito  assai  costante- 
mente felice  l’acqua  di  Seìdz  , l’acqua, di  Spa  , 
quella  di  Forges,  di  Vichy  ec.;  queste  acque  dan- 
no Un  certo  tuono  a’  visceri  deboli;  lutto  ciò  che 
può  rianimare  la  loro  azione  è salutare  nella  rne- 
lena  . Si  allontanano  i deliquj  con  de’ vini  gene- 
rosi, con  de’ cordiali  di  ogni  sorta  ; ma  non  si 


1 ottiene  verun  favorevole  resultato  se  l’ ammala- 
» to  rimane  costantemente  esposto  a delle  inquie^ 
s todini  o a dell’aiìezioni  morali . 


G E N E B E XVI. 

EMOTTISI.  HAEMOPTYSIS. 


L’emottisi  è un  flusso  di  sangue  provenion-  • 
te  dal  polmone,  e che  esce  dalla  bocca  con  de-- 
gli  insulti  di  tosse  più  o meno  frequenti.  Quest” 
emorragìa  è una  delle  più  funeste  : se  ne  anno-- 
verano  ordinariamente  diverse  specie.  Le  distln-- 
zioni  seguenti  sono  utili  per  determinar  meglio) 
la  diagnosi,  e specialmente  il  modo  di  cura. 


1.  Specie.  Emottisi  idiopatica  . Haemopfysis  idio— 
pathica  . In  questa  specie  un  5angue  rosso  , spumoso  ed  im 
certo  modo  bollente,  esce  preceduto  da  un  movimento  fe-- 
brile  . 'Gli  ammalati  soffrono  una  sensazione  di  liliilamentoj 
nell’ interno  della  gola  , e un  sapore  quasi  salato  in  bocca;  ili 
viso  è molto  colorito  agli  zigomi  ; vi  è dispnea,  oppressione,! 
dolore  e calore  nel  petto.  Quest’emorragìa  si  manifesta  or-- 
dinariamente  nell’ adolescenza  e nella  gioventù  . 

2,  Specie.  Emottisi  sintomatica  . hdemopfysu^ 
sjmpto/natica  . Questa  specie  non  è disgraziatamente  che? 
troppo  frequente  . Accompagna  specialmente  la  tise  polmo- 
nare , sì  manifesta  a tutte  le  epoche  di  questa  desola trice  ma- 
lattia ; può  esser  cagionata  da  un  catarro  violento.  Gli  in— | 
dividili  affetti  da  aneurisma  presentano  spesso  questo  tri-- 


sto  fenomeno  . Conviene  temere  la  retrocessiono  degli  e-- 
Una  signora  fù  attaccata  dalla  rosolia  all’  età  di! 


san  te  mi 

venticinque  anni  ; un'’ improvviso  dispiacere  fece  sparirei 
l’eruzione  prima  che  avesse  percorso  il  suo  periodo  ; subite; 
essa  sputò  del  sangue  schiumoso  a boccate  , e quesl'indispo-> 
sizioue  durò  per  cinque  o sei  mesi  . Alcuni  scorbutici  dellc( 
Spedale  di  S.  Luigi  hanno  avuto  degli  insulti  di  emot--: 
lisi . 


3,  Specie.  Emottisi  metastatica;  Haemoplysis  me^S 
lastatica.  La  soppressione  de’ mestrui  o delle  emorroidi 
spesso  è succeduta  da  uno  sputo  di  sangue  assai  improvvisi^  i 
che  non  cessa  se  non  se  quando  si  ristabilisce  lo,  scolo  abi-ij 


tiiale-  Uu  fomite  morboso  ragaule  , può  egualmente  tra- 
fcporiavsi  sul  polmone,  e cagionare  una  funesta  emottisi  ec. 

4.  ijom'e.  Emottisi  tbaumatica  . 
malica.  Gii  atleti  che  si  battevano  una  volta  al  pugiliato,  i 
pugiilatori  inglesi  ec.  hanno  talvolta  veduto  succedere  de- 
gli sputi  sanguigni  dopo  i loro  enormi  sforzi . Le  cadute  da 
un  luogo  altissimo  sono  cause  deteruùiianti  ,e  quasi  sempre 
succedute  da  questo  effel^to  . Un  tale  andando  a cavare  de’ 
[ nidi  d’uccelli  cadde  dall’  allo  di  un  pioppo;  acquistò  un’ e- 
1 moltisi  che  duiò  pel  rimanente  della  sua  vita  . 

Quadro  dell’ emottisi.  Questo  flusso  è 
( preceduto  ordinarianieule  da  stanchezza,  da  or- 
ripilazione , da  raffreddamento  de’ piedi,  da  an- 
ij  sietà  de’ precord}, da  oppressioni  di  petto,  da  una 
1:  difficoltà  di  respirare , da  un  ffolore  gravativo  e 
j.  ondulatorio  intorno  al  diaframma , da  flatulenze 
1=  addominali, da  una  frequente  palpitazione  di  cuo- 
*1  re , che  si  aumenta  per  ogni  movimento  del  cor- 

I po,  specialmente  dopo  il  cibo  o dopo  un’eccesso 
i:  dì  bevanda  .Il  volto  del  malato  è molto  colorito; 
* risente  un  calore  fugace  e una  specie  d’efferve- 

II  scenza  in  tutto  il  corpo , è tormentato  da  nausee, 
I da  uno  stringimento  del  torace,  e da  una  voglia 
^^continua  di  espettorare;  sente  nell' interno  della 
fi  bocca  un  saper  salso  , quindi  un  prurito  e un 
1 titillamento  lungo  la  trachea,  fenomeno  che  an- 
il  nunzia  il  prossimo  esito  di  un  sangue  , schiu- 
fi  moso,  vermiglio,  rutilante,  rosso  scarlatto.  Que- 
t sU eruzione  è succeduta  da  un  sussurrìo  de’  pol- 
I moni  e da  una  respirazione  ansante;  essa  non  è 
3 sempre  accompagnata  dalla  tosse  come  preten- 
ì\  dono  moki  autori . Quante  volte  non  ho  io  ve- 
li duto  uscire  il  sangue  in  gran  copia  sènza  inter- 
t ruzione  e senza  sforzo,  dopala  rottura  acciden- 


tale  de'vasi  del  polmone!  I!  polso  In  generale  è 
contratto  in -principio , quindi  Ibrie,  duro,  e ac- 
celerato. T parossismi  deir  emottisi  ritorn:  no  ad 
intervalli,  e sempre co'medesimi  sintomi,  si  ma- 
nifestano ordinariamente  la  sera;  ma  qualche 
volta  accadono  dee  volte  il  giorno.  Acre  deter- 
minate il  sangue  si  accumula  per  così  dire  nei 
parenchima  deli’oigano  polmonare,  eci  ita  la  di 
lui  contrazione,  ed  unendosi  ali’ aria  e al  rnucto 
de’ bronchi , esce  molto  spumoso  daira[>ei  tura 
della  glottide . 

Cause  crganiche  . Quando  si  osserva  con 
qualche  attenzione  T andamento  e i hnomeni 
deiremottisi , ci  accorgiamo  facilmente  che  ci  è 
un’epoca  della  vita  in  cui  predomina  qutvSi’emor- 
ragìa  ; si  osserva  particolarmente  dai!’  età  della 
pubertà  fino  a quella  di  trentacinque  o trentasei 
anni.  Il  celebre  Stahl  è quegli  che  ha  parlieo- 
ìarmente  apprezzato  l’influenza  dell’età  su’i  di- 
versi flussi  dell’economìa  animale.  L’emottisi  è 
manifestamente  il  resultato  di  una  soverchia  ab- 
boridanza  di  sangue  nel  tempo  deiraccrescimen- 
to.  Questa  esuberanza  è nociva  quando  si  mani- 
festa nel  sistema  della  circolazione  , perchè  l’or» 
gasmo  che  l' accompagna  può  determinarvi  una 
llogosi  succeduta  sempre  da  sconcerti  più  o me- 
no gravi  . Spesso  vedesi  la  malattìa  di  cui  tratta- 
si manifestarsi  in  seguito  di  ostinate  amenor- 
ree . Se  questa  causa  è permanente  , se  non  sì 
può  giungere  a ristabilire  il  flusso  naturale,  si 
dee  mollissimo  temere  questo  morboso  devia- 
mento. La  soppressione  delle  emorroidi  non  è 
meno  fatale  negli  uomini.  UnUhziale  delle 


nostre  armate  è stato  recentemente  la  vìttinià 
dtiìlà  retrocessione  di  un  simil  flusso,  ed  è mor- 
to di  consunzione  emottoica  all’età  di  quaran- 
ta anni;  si  era  totalmente  estenuato  per  il  mara- 
smo.  La  disposizione  all’ emorragìa  polmonare 
spesso  si  trasfonde  per  la  via  della  generazione; 
non  di  rado  assale  delle  famiglie  intiere  , di  cui 
gl’individui  hanno  il  petto  mai  conformato,  il 
Collo  lungo,  le  spalle  prominenti,  la  fibra  gra- 
cile, le,  guance  color  di  rosa  , e la  pelle  delL 
cata  ec.  Tutto  ciò  che  pone  degli  ostacoli  alla 
circolazione  addominale  può  produrre  femot- 
tisi . Questa  malattìa  è Irequentemente  cagiona- 
ta dalrintumescenza  delia  milza  o da  quella  del 
fegato,  in  conseguenza  delle  lunghe  febbri  au- 
tunnali. 

Cause  esterne  . JDebbono  comprendersi 
tra  le  cause  esterne  tutti  gli  sconcerti  che  han- 
no potuto  produrre  la  rottura  di  qualche  vaso 
del  polmoiie  , come  per  esempio , un  colpo  vio- 
lento, una  caduta,  ima  pressione  àccaduLa  sul 
torace  e che  avrà  prudotto  la  depressione  delle 
costole,  delie  grida  sforzate,  de’ canti  acuti,  mo- 
dulati e lungamente  prolungati , il  riso  smode- 
rato, degli  accessi  di  furore  ec.  A questa  classe 
di  cause  appartiene  per  conseguenza  ogni  eser- 
cizio o ogni  sforzo  straordinario  ne’ muscoli  del- 
le membra  egualmente  che  in  quelli  del  tronco, 
la  corsa,  il  salto,  f equitazione,  la  lotta  ec.;  le  be- 
vande fermentate  e spiritose  , gli  alimenti  acri , 
conditi  con  molto  sale  ed  arornatl  : una  tempe- 
ratura troppo  fredda  mentre  il  corpo  è riscalda- 
to. Io  ho  veduto  sopravvenire  T emottisi  nelle 
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donne  in  seguito  di  gravi  dispiaceri , o per  una  i 
semplice  impressione  morale  ; una  nuova  ina- 
spettata è stata  bastante  a produrre  un  simile  : 
sconcerto  . Conosco  una  giovane  signora  dotata  i 
di  una  immaginazione  molto  fervida,  che  sputa  | 
sangue  ogni  volta  che  prova  un’emozione  grata  i 
o ingrata:  se  per  un  giorno  solo  essa  si  separa  i 
da’ suoi  figli  accade  lo  stesso  fenomeno  lascian-  f 
doii  e rivedendoli  . Tutti  i godimenti  ecces-  | 
sivi  risvegliano  in  lei  l’ emorragìa  polmo- 
nare . 

Metodo  curativo.  Siccome  questa  malat- 
tìa è grave  , la  terapeutica  che  le  conviene  è dif- 
ficile ed  incerta.  Si  tratta  di  calmare  i sintomi 
urgenti,  di  impedire  che  si  riatlaccino,  ed  anco- 
ra di  guarire  radicalmente  questo  spurgo  fune- 
sto. Importa  quindi  di  sottrarre  fammalato  all’in- 
fluenza delle  cause  che  lo  circondano  . Appena 
scorgesi  in  luì  il  germe  di  questa  funesta  dispo- 
sizione, uno  si  affretta  a distruggere  tutto  ciò 
che  potrebbe  favorirne  Io  sviluppo . I viaggi  in 
paesi  lontani  e di  una  temperatura  molto  eleva- 
ta , possono  produrre  un  cangiamento  favore- 
vole, ed  agire  sull’  economìa  animale  per  una 
specie  di  perturbazione.  Molti  autori  hanno  ci- 
tato la  felice  guarigione  di  un  giovine  cui  Gil- 
christ  ordinò  la  navigazione  ; nonostante  le  tem- 
peste che  soffili  in  mare , non  ostante  i luoghi 
malsani  ed  infetti  ove  sbarcò,  egli  acquistò  car- 
ne e vigore.  Un’Europeo  emottoico  , botanico 
di  professione  , si  ristabilì  intieramente  co’  suoi 
viaggi  in  America . Nulla  in  generale  conviene 
di  più  agli  infermi  di  cui  parliamo  della  dieta 
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lattea.  Si  danno  ancora  delle  gelatine  d’orzo  e 
di  riso,  de’ brodi  di  pollastro  e di  testuggine  . 
jNeir emottisi  idiopatica,  il  metodo  antitlogistico 
Isolo  è quello  che  dee  diriger  la  cura.  I salassi 
t ripetuti,  le  emulsioni  tepide  , leggermente  ni- 
iitrate,  le  bevande  copiose  e rinfrescative,  un’  as- 
tsoluto  riposo,  il  silenzio,  in  una  parola  tutto  ciò 
tche  calma  i’ azione  infiammatoria  di  questa  ma- 
lattìa dee  esser  posto  in  uso.  L'emottisi  spesso 
è combattuta  con  felice  successo  da  dosi  reirat- 
te di  ipecacuana . Alcuni  medici  non  hanno  te- 
muto neppure  i violenti  efFetti  del  tartaro  eme-» 
tico  ; altri  preferiscono  di  mantenere  costante- 
mente  libero  il  corpo  colf  uso  continualo  de’mi- 
)norativi  . Si  può  sperare  qualche  vantaggio  dal- 
Sl'applicazlone  de’ vessicanti , che  si  debbono  poi- 
re  quanto  più  si  può  in  vicinanza  della  parte  af- 
fetta. I setoni  possono  classarsi  tra’ derivativi 
utili  ; ma  il  loro  uso  dee  essere  continuato  lunga- 
mente . La  guarigione  dell’emottisi  traumatica 
esige  delle  precauzioni  particolari . Non  bisogna 
soprattutto  trascurare  nulla  di  ciò  che  può  cal- 
mare la  tosse , la  quale  irrita  perpetuamente  i 
polmoni  colle  scosse  violente  che  cagiona  . Pri- 
mieramente si  cava  sangue  per  diminuire,  quan- 
|]  to  sia  possibile,  una  pletora  pericolosa.  Si  sotto- 
pone il  malato  ad  una  stretta  dieta  e a’  refrige- 
ranti aciduli  ; l’  oppio  dato  in  piccole  dosi  spesso 
calma  1’  orgasmo  polmonare  . Importa  in  gene- 
rale di  indicare  la  vera  causa  dell’ emorragìa  per 
combatterla  con  maggiore  energìa  e sicurezza  ^ 


140 

GENERE  XYIÌ. 

i 

EMATURIA.  HAEMATURIA.  ! 

Haemurèsis  (A,j  * 

Par^  che  Ippocrate  avesse  spècialrnpnte^i: 
fissato  la  sua  attenzione  sopra  questa  maiah^a  . j; 
che  non  è altro  che  rescre^^iòhe  di  una  quanti-t; 
tà  più  o meno  abbondante  di  sangue  pel  meato)h 
orinario . I nòsológi  he  hanno  distinto  un  grani  [i 
numero  di  specie,  tra  le  quali  ho  creduto  di  nonni 
dover  ammettere  che  le  seguenti  : 

1.  . Ematuria  idiopatica.  Haematur^a  ìdio--\ì 

pathica . Chiamasi  iii  tal  modo  quella  che  sopravvieiies  a 

spontaneameate  e che  e indipendente^ da  ogni  aiira  alfe 

zione  deir  economia  animale  . Si  osserva  essa  negli  irtdivi—  i 
diii  dotati  di  costituzione  sanguigna  è pletorica  . La  sua  in—  n 
vasiohe  è accennata  da  una  specie  di  torpore  e da  liii  senti— i. 
mento  di  pesezza  nella  regione  lombare  : questo  fenomeno)  t 
si  dissipa  a misura  che  il  sangue  sgorga  dalle  Vie  orinarie;;  ì 
il  flusso  di  bui  si  tratta  si  manifesta  ofa  ad  epoche  ìhdeter — i 
minate,  ed  ora  prende  un’ andaménlo  periodico.  li  sig.  a 
Chaumentoii,  che  ha  preso  un  posto  cosi  distinto  tra  i doitii  l 
i più  eruditi  de’  nostri  tempi , ha  inserito  nel  BulUttiiìo  o'e/— l? 
le  Scienze  Mediche  l'ossefvazione  di  un'’emalnria  che  meri— fi 
ta  tutta  r attenzione  delle  persone  dell’  arte . Un  militare  e — u 
vacuava  dall’ uretra  meusualmente  dieci  ©dodici  oilce  diif)l 
un  sangue  purissimo  . Questo  scolo  avea  l’analogìa  là  piùifii 
singolare  collo  scolò  mestruale  delle  donne  , eia  pre — f') 
ceduto  da  orgasmo  , da  malessere  , da  stanchezza  , daif . 
stiramenti,  e da  un  leggiero  moto  febbrile.  Osservava— •: 
si  ancora  che  gli  occhi  delEammalato  erano  illanguiditiiM 
all’ avvicinarsi  dell’accesso,  e com-e  contornati  da  iiii  Cèr"-I5: 
chio  lividastro  ec.  Questo  stato  di  inquietudine  non  du-'n 
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rara  lungamente  , terminalo  u,na  volta  il  flusso  emor- 
ragiaco  , tutte  le  funzioni  deL  corpo  rLentrayano  nel  lo« 
IO  ordine  ; gli  occhi  si  animavano  e le  membra  riprendeva- 
no le  loro  lorze  naturali  ec.  11  sig.  Chaurnenton  racconta 
che  qu,esto  soggetto,  trovandosi  precisamente  all’epoca  dol- 
ila sua  ematuria  , fu  costretto  ad  attraversare  un  fiume  a 
nuoto  . Subito  dopQ  il  suo  scolo  si  soppresse;  ma  soffri  nel 
riempo  sj-esso  de’ fieri  dolori  alta  testa,  egualmente  che  ne’ 
ireni;  fu  tormeiHato  da  voglia  dj  vomitare  , e da  frequenti 
Idifficoltà, di  orinare  , per  cui  conveniva  ricorrere  alla  sirin- 
ga /B’uronp  amministrati  sollecitamente  i rimedj  opportuni, 
e i’ ematuria  mestruaie  si  ristabili  , 

2.  Specie  - !^m;axuria  s];,ntomatica.  Haematurio,  sym* 
ìptomatica  . Questa  specie  senza  coiitradizione  è una  delle 
ipiù  dolorose  ; ordinariamente  è la  conseguenza  di  una  par- 
rticolare  affezione  de’  reni  , degli  ureteri  o della  vessioa  ; il 
[sangue. invece  di  esser  liinpido  e rutilante  , come  nella  spe- 
fcie  precedente  , è di  un,  color  nero  cupo  . Trovasi  coagula- 
to a grumi  nelT orine,  o depositato  in  fondo  al  vaso  che  lo 
iriceve  ; si.  evacua,  pou.  moiussima,  ouhcohvà  quando  si  è trat- 
rtenuto  in  vessica  . Ho  osservato  lui  aig.  V.  . . dell’  età  di 
jsettanta  due  anni  , un  ematuria  sjiaomalica  proveniente  da 
jvanci  iofmate  neiìTiUerno  della  vessica.  Questo  malato  e- 
ivacuava  delle  orine,  che  erano  di  un  cofor  rosso  , molto  cu- 
ipo  . 11  sangue  non  compariva  giammai  nelle  prime  poiv 
izioni  del  liquido  ^xa^iialo,  spp&so  uou  si  vedeva  che  dopo 
la  sua  totale  evacuazione  . li  malato  non  si  lamentava  di 
(dolore  alcuno  ne^  j i imi  momenti  che  orinava  ; ma  dipoi  si, 
Osservava  uscire  dal  canale  dell  uretra  de’ piccoli  grumi  ed 
iiin.a  materia  quasi  fibrosa  , che  io  tormentavano  singolar- 
tmenie  . 

o.  Specie  . E^lATUTtrA  velenosa,  . Haematuria  veneno- 
. Si  e detto  che  le  vacche  vi  sono  sottoposte,  quando  ne’ 
pascoli,  si  nutrano  di  piante  acri  e veoefiche.  Quante  vol- 
te non  si  degli  veduto,  ii  uiiilo  cru/oilo  raani.restarsi  dopo 
mn’a vvelenaineiilo  prodotto  dalle  cantaridi  ? Gli  individui 
che  fanno  .abuso  di  salse  moltp  aromatizzate  , o di,  altre  so- 
[stanze  di  sapore  piccante  , possono  incorrere  in. questa  spe- 
i eie  di  empri'-agia  . Osservo  in  qiipsto  ìriQmenlo  un  maestro 
di  studio  al  collegio  di  Enrico  I V.  che  è stato  assalilo  da  un’ 
A ematuria  t|opo  di  essere  sfato  ad  un  convito  ove  ave- 
va be V u to  n n 4 gra  n quanti  f à di  calfe  , di  birra  , di  acqua  vi-., 
te  e di  punch  . Ha  quest’epoca  in  poi  egli  soffre  Un  dolore. 


alla  regione  ipogastrica  . Questo  dolore  si  fà  più  gra?e  nelli 
inoniento  in  cui  vuole  evacuare  T orina.  Mentre  ciò  accade  , ,1 
egli  orina  del  sangue  puro  , spesso  in  quantità  assai  copiosa, , 
qiialchevolta  non  ne  evacua  che  alcune  gocce  , che  escono  > 
con  molla  difficoltà  . Questo  sconcerto  dura  da  più  di  due  ; 
mesi.  Il  malato  è magro,  le  sue  forz.e  sono  cousiderabil-- 
mente  diminuite:  dice  di  soffrire  nchombi  un  senso  distati-- 
chez2a  e di  peso  ; il  suo  polso  è piccolo  e frequente  , il  suo> 
sguardo  languido,  il  suo  viso  inquieto  e tristo.  Esplorando  ili 
basso  ventre  trovasi  la  vessica  prominente  al  disopra  dell 
pube  . 

4.  Specie.  Ematuria  metastatica  . ^.ematuria  wa- 
tastalica  . Cosi  chiamasi  T ematuria  che  avviene  dopo  ili" 
deviamento  del  sangue  da'"  mestrui  o dalEemorroidi.  Inque--t;“ 
ste  specie  vi  è ordinariamente  soppressione  di  questi  duesif 
generi  di  evacuazione  . Ho  veduto  un^uomo  die  per  lo  spa--ijj 
zio  di  sei  mesi  soffriva  un  considerabilissimo  mitto  cruento, ,:i 
e che  lo  defatigava  eccessivamente . Nell’ altro  tempo  dell'l  i 
anno  , vale  a dire  nell’ autunno  e nell’  inverno,  aveva  del—!? 
Je  emorroidi  che  fluivano  con  tale  abbondanza  , che  gl’  im— 
pedivano  di  attendere  a’ lavori  della  sua  professione . Quest’? 


individuo  era  un'’  avvocato  laboriosissimo  , e che  conse— i 
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gwentemente  conduceva  una  vita  mollo  sedentaria  . Nelledl! 
donne  e nelle  giovani  ragazze  , neri  vi  è sempre  amenorreaaj 
sebbene  il  sangue  esca  per  la  via  delle  orine  , e non  è raro<| 
di  vedere  i due  prolluvj  che  sussistono  conleniporaDea-|| 
Tj^nte  . d 
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Quadro  dell’ematuria.  I sintomi  dellk 
ematuria  sono  variabilissimi,  a motivo  senza  dubi 
blo  delia  diversità  delle  cause  che  influiscono 
sul  suo  sviluppo.  Nella  massima  parte  degli  ami 
malati,  scola  dall’ uretra  un  sangue  acquoso,  nè 
cagiona  il  menomo  dolore  ; in  altri  esce  a gruj 
mi  e si  deposita  al  fondo  del  vaso  entro  cui  ì 
ricevuta  l’orina.  Il  suo  passaggio  cagiona  allon 
un  bere  dolore;  dà  la  sensazione  di  un  fuoct 
che  brucia  in  certo  modo  la  radice  della  verga  i 
In  quanto  all’ orina,  essa  è ordinariaìiienH  terbi  i 
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jda,  opaca  , simile  a della  lavatura  di  carne;  dà 
!alla  biancheria  un  color  rossastro;  depone  un 
! sedimento  salino  o laterizio;  si  concepisce  facil- 
imente  che  una  tal’  emorragìa  non  può  avvenire 
«senza  portar  seco  un  grande  indebolimento  in 
itutto  il  sistema  delle  forze  . La  simpatìa  de’ reni 
^ dello  stomaco  cagiona  delle  inappetenze,  delie 
B nausee,  de’ vomiti  ec.  si  osserva  inoltre  una  spe- 
>|cie  di  tremolìo  nella  lingua,  nelle  mascelle,  e in 
tutte  le  membra  . L’ematuria  ha  delle  lunghe  re- 
missioni , ma  ha  pure  delle  frequenti  recidive  ; 
cagiona  talvolta  degli  sconcerti  spiacevoli,  e de- 
liude  tutti  gli  sfòrzi  dell’arte.  Abbiamo  tenuto 
Indietro  all’andamento  di  questo  flusso  in  un’indi- 
ftviduo  che  si  lamentava  di  una  tensione  gravati- 
#va  alla  regione  lombare  ; diceva  di  soffrire  anco- 
$ra  delle  vertigini,  degli  abbagliamenti,  delle  ce- 
ifalalgie , delle  iscurie  ec. 

I Cause  organiche  . Gli  antichi  attribuivano 
i questa  malattìa  all’abbondanza  del  sangue  che  si 
il  distribuisce  al  sistema  de’ reni;  credevano  che  in 
dsimil  caso  vi  fosse  pletora  dell’apparato  orina- 
htìo  . L’ematuria  dipende  talvolta  dalla  soppres- 
sione de’  mestrui  , o da  ogni  altro  scolo  abituale; 
trovasi  referita  l’  osservazione  dì  un’  uomo  dell’ 
età  di  trentacinque  anni , di  un  temperamento 
Ibilioso  e melancolico , cui  si  soppresse  tutto  ad 
^nn  tratto  il  flusso  emorroidale;  in  una  notte  e- 
iljgli  orinò  più  di  una  libbra  di  sangue  , ed  una 
itale  evacuazione  gli  fù  singolarmente  salutevole; 
pvidde  pure  dissiparsi  la  melancolia  chel’oppri- 
'^meva,  egualmente  che  quella  specie  dì  stanchez- 
|za  che  manifestavasi  per  f avanti  in  tutte  le 
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niL?rnbri  ; ma  questi  flussi  non  sono  costante- • >i 
unente  così  vantaggiosi . Ciò  accade  per  esempio,  | 
ne’ nefritici  moltissimo  soggetti  all’ematuria;  de^  k 
calcoli  di  una  forma  acuta  o angolosa  possono  ‘ C 
offendere  l’intima  sostanza  de’ reni,  o la  mem^*n 
brana  dell’  interno  dell’uretra;  i vasi  possono es 
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sere  lacerati  e dar  esito  al  sangue.  Le  sezioni  . r 


de’cadav^eri  provano  che  lavessicae  talvolta  as--Ei 
salita  da  esuicerazione;  ma  specialmente  Tetà;;:' 
avanzala  è quella  che  dispone  particalarrnente  > 
alcuni  individui  alla  malattia  che  descriviamo;;' 
molti  vecchi  ne  sono  alla  fine  la  vittima.  Il  tem-  r 
peramento  sanguigno  ed  il  melancolico  debbono  ») 
ancora  annoverarsi  tra  le  cause  organiche  che* 
favoriscono  lo  sviluppo  dell’ematuria;  conviene ;ii 
ancora  far  menzione  della  disposizione  eredita^ •{ 
ria.  Ambi  i sessi  possono  essere  assaliti  da»i 
quest’affezione:  ciò  non  ostante  gli  uomini  vii^ 
sono  sottoposti  più  delle  donne , 

Cause  esterne  . Trattasi  adesso  di  far  1 
enumerazione  delie  cause  esterne,  che  sono  li, 
colpi,  le  cadute,  le  contusioni  ec.  Niuno  può)i 
dubitare  che  ta‘i  sconcerti  non  possano  esser  uni 
motivo  di  ematuria,  cagionando  la  rottura  deiu 
minimi  vasi;  spesso  si  osserva  inseguito  delle  1 
marce  forzate  . I veterinari  la  vedono  giornal— 1 
mente  ne’ cavalli  che  hanno  corso  la  posta.  L’u-  ! 
so  degli  alinrienti  salati  , e de’ liquori  spiritosi  non 
è meno  nocivo . Ho  curato  allo  Spedale  di  S.- 
Luigi  un  mitto  cruento  proveniente  da  cantari- 
di prese  per  eccitare  il  coito  . il  sig.  Depìace  , 
chirurgo  maggiore  del  primo  reggimento  de’Ca-  . 
valeggieri  Poilacchi , ha  scritte»  su'!' ematuria  de’  i 
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paesi  caldi  . Le  persone  che  vanno  ordinarla-^ 
mente  a cavallo  sono  quelle  che  ne  sono  parti- 
colarmente afFette . Il  si^Deplace  fà  ancora  di- 
pendere questa  malattìa  dal  calore  estremo  del 
clima,  divenuto  anche  molto  più  ardente  per  la 
continua  refrazione  che  soffrono  i raggi  solari. 
In  un  tal  clima,  Tescrezione  dell’ orina  è in  qual- 
che modo  soppressa  per  l’eccessiva  sovrabbon- 
danza de’sudori  ; la  piccola  quantità  di  orina  che 
trovasi  in  vessica  dee  necessariamente  acquista- 
re  una  qualità  piccante  ed  acrimoniosa,  e indur- 
re uiìinhammazione  più  o meno  viva.  Le  vene 
che  si  diramano  nell’  interno  di  quest’  organo  , 
si  aprono  e si  dilatano  eccessivamente  ; il  san- 
gue allora  ne  esce , e passa  per  la  via  delle  o- 
rine  . 

Metodo  curativo.  L’ematuria  pletorica 
I dee  esser  combattuta  col  salasso  e cogli  antiHo- 
i gistici;  si  sottopone  il  malato  alla  dieta,  e alle 
I bevande  mucillaginose.  Quando  il  flùssoMi  san- 
I gue  dipende  da  un*  altra  malattia , conviene  agi- 
I re  a seconda  di  questa  causa;  ma  in  ogni  circc- 
ì stanza  si  dee  prescrivere  all’  ammalato  un  ripo- 
5 so  assoluto  ; bisogna  soprattutto  esser  vigilantis- 
j simi  sulla  natura  del  cibo  che  si  fà  prendere.  L’ 

I acqua  di  seme  di  lino,  quella  d’orzo,  di  riso  ^ d 
rvena,  il  siero  chiarificato,  i brodi  di  ranocchj 
> arrecano  molta  calma  in  vie  cosi  irritabili  quan* 
I to  Io  sono  le  vie  orinarie  . L’  ematuria  che  ac- 
ì cade  ne’  paesi  caldi , è stata  efficacissimamente 
ì combattuta  dall’  uso  giornaliero  de’  bagni  te- 
[ pidi . 
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GENERE  XVm. 

MENORRAGIA . menorrhagia. 

Consiste  la  menorragìa  In  uno  scolo  di  san- 
gue proveniente  dall’  utero,  accompagnato  da 
un’  alterazione  di  salute  più  o meno  grave . Que- 
sto profluvio  si  annunzia  ordinariamente  con  de’ 
/ieri  dolori  di  basso  ventre,  e specialmente  alla 
regione  lombare . Ogni  flusso  smoderato  di  san^ 
gue  dagli  organi  genitali  è succeduto  da  una  de- 
bolezza generale  . I!  viso  impallidisce  ; le  mem- 
bra si  rafFredJano;  il  polso  diviene  piccolo,  lento, 
talvolta  intermittente;  vedesi  nascere  successiva- 
mente la  dispnea,  la  lipotimia,  ed  in  alcune  gra- 
vissime occasioni  la  morte  . Si  osserva  giornal- 
mente ne’  nostri  Spedali  tre  specie  di  menorra- 
già-  ben  distinte,  e che  importa  di  conoscere  , e 
pe’  sintomi  particolari  che  le  caratterizzano  , e 
per  il  modo  di  cura  che  conviene  di  ado- 
prare. 

1.  Specie.  Men^orragi  ì Meriorràagìa  pie- 

thorica  . la  questa  vi  è esallatneato  delle  proprietà  vitali 
dell’ utero . Noa  deesi  altronde  giudicare  della  menorra- 
già  per  la  quantità  del  sangue  evacuato;  ma  beasi  dagli  ef- 
fetti più  o meno  funesti  che  produce  sulla  salute;  perchè  vi 
sono  de’paesi  come  l’ Olanda  , il  Belgio , il  Brabaiite  ec. 
ove  Je  doane  solFroao  de’  llussi  sanguigni  eccessivi  , senza 
esserne  in  conto  alÈuno  sconcèrtate  (/)  • 

2.  Specie.  Meivobragia  sintomatfca  • Menanhagia 

. Q testa  è la  più  frequente  nello  Spedale  rii 
S.  Luigi  . Non  vi  è imlla  di  più  difficile  ,chepi  rimediarvi. 
Precede  , accompagna  o segue  il  terribile  svilupp'>  d^^llo 
Scirro  e del  cancro  dell’ utero  . Vi  si  riscontra  uno  stalo 


coatrario  a quello  della  meiiorragla  pletorica  ; i vasi  delFii- 
tero  straordinariamente  distesi , e conseguentemente  inde- 
I boliti  dal  sangue  che  vi  affluisce , perdono  affatto  il  loro  tuo- 
no e la  loro  elasticità,  cessano  di  offrire  la  menoma  resi- 
1 stenza  ; dimodoché  un^emorragla  uterina  prepara  necessa- 
i riamente  una  nuo^a  emorragìa.  La  menorragìa  sintoma- 
i tica  riconoscesi  facilmente  peri  dolori  più  o meno  lancinan- 
I ti  che  cagiona  . Quasi  tutte  le  ammalate  risentono  per  ser— 
vinti i della  precisa  espressione  di  Folhergill  un  calore  che 
1 celerernenle  attraversa  il  pube  da  un"  anca  aH’ahra  , e in 
j basso  verso  la  metà  delle  cosce  ; il  sangue  scola  a riprese  e 
\ in  forma  di  grumi  . 

I o.  Specie.  M ENOTiR A.G T A AcciDEVTALE  . ^enoTvhcLgid 
^ ùccidentalis  . Cosi  chiamasi  ordinariamente  quella  che  so- 
pravviene per  cause  improvvise  ed  impreviste,  come  per  e- 
3 sempio  in  seguito  dello  spavento  o di  ogni  altra  affezion© 
r inorale,  quella  che  si  manifesta  nel  tempo  della  gravidanza 
o dopo  la  lattea  di  nn  parto  laborioso  ec.  La  mciioxragla 
delle  donne  gravide  accade  piuttosto  ne’ primi  mési  d§lla 
ij  gravidanza  che  verso  il  termine  . Convien  temere  che  non 
I porti  ad  abortire  ; qualche  volta  péro  la  gravidanza  non  lid 
I rimane  sconcertala  nel  suo  ordinaiio  andamento  , c il  felp 
i!  viene  alla  luce  sano  e salvo  dopo  nove  mesi  di  gestazione, 

(.  l-a  menorragìa  che  avviene  ntd  tempo  del  parto  non  è cosi 
t periuolosa , quanto  quella  che  viene  dopo  quest’atto  ; è tari™ 
t to  più  grave,  quanto  più  improvvisa  e senza  segni  precur™ 

0 sori  essa  si  manifesta;  porta  via  per  così  dire  le  ammalale 
!*  prima  che  si  sia  pensalo  ad  arrecar  loro  soccorso . 

1 4.  Specie  . Menorragìa  latente.  Menorràagìa  lafens. 
Questi  è senza  contrasto  jl  più  terribile  sconcerto  che  possa 

3 accadere  ad  una  donna  di  parto  . 11  celebre  Bauclelocque 
Elba  pubblicato  sopra  questo  soggetto  una  memoria  molto  in- 
Istruttiva  . Ninno  ignora  d’altronde  che  questa  menorragìa 
fi  ha  cagionalo  la  morte  di  molte  dorine  , nel  momento  istes* 
rso  in  cui  si  crectevano  al  coperto  di  ogni  pericolo.  Quando 
lil  corpo  deirnlero  si  dilata  eccessivamente  , e il  suo  sHnte- 
ire  si  restringe,  il  sangue  si  accumula  nella  sua  cavità;  final-* 
>1  mente  vi  si  spande  talvolta  con  tale  abbondanza  che  clopo 
Tpneo  tempo  si  manifestano  de^soffogamenti  , delie  lipotimie, 
tuie’  tintinni  d’orecchie,  delle  vertigini,  delle  convulsioni  ec. 

► 5 che  arrecano  all’ ammalala  una  pronta  raorte.Gliassislen- 
] li  passa  no  cosi  da  una  pevfelta  sicurezza  ad  una  prof  onda 
ì'  costernazione  . 

5.  Menorragìa  lochi  ale.  Menorrhagia  lo- 

il  . Intendo  di  parlare  de"  lodi  j eccessivi.  Si  sà  che  il 


parto  è sempre  succeduto  da  uno  scolo  sanguigno  , Questo 
scolo  soffre  delle  variazioni,  e per  la  sua  durata  e per  la  sua 
quanli'à;  termina  ordinariamente  dal  decimoquarto'al  vi-  • 
gesirao  giorno  . Ha  primieramente  color  rosso  che  gli  è j 
proprio;  ma  questo  colore  s’ indebolisce  successivamente  , , 
di  mod^  elle  i'  flusso  termina  divenendo  totalmente  siero- 
so . Ciò  nonostante  si  sono  veduti  de’lochj  prolungarsi  per 
più  settimane  , e far  pei  d.ere  tanto  sangue  che  le  donue  ne 
erano  considerabilmente  indebolite  ec. 

Quadro  della  menorragia.  Per  dare  um 
quadro  ledeie  di  questa  specie  di  profluvio  , io  > 
debbo  in  parte  ripetere  ciò  che  già  ho  detto  > 
parlando  delle  sue  diverse  specie  . Allorquando 
vien  sangue  dall’utero  eccessivamente  , tutta  la. 
macchina  cade  in  uno  stato  dì  languore:  il  viso 
sì  scolorisce  ; gii  ammalati  soffrono  delle  cefa-- 
lalgie  , delle  vertigini,  degli  abbagliamenti,  de' 
ripetuti  dtdiquj  ec.  La  corrispondenza  dell'utero» 
collo  stomaco  eccita  talvolta  de’  vomiti,  delle  e-- 
ruttazìonì  nauseose  e soffocanti;  la  regione  ìpo-- 
gastrica  si  tumefà  e dìvìeri  dolente  al  tatto;  gl’in-  • 
guini,  i tombi , l’osso  sacro , sì  trovano  affetti  dai 
un  senso  di  peso;  sopravviene  ancora  di  tanto» 
in  tanto  qualche  prurito  assai  incomodo  nel-- 
la  vagina. 

Gli  sconcerti  si  estendono  quindi  ad  altre» 
funzioni,  la  respirazione  è breve  ed  accelerata 
il  polso  piccolo,  intermittente,  talvolta  imper- 
cettibile ; la  pelle  si  ricopre  di  un  sudor  freddo 
e viscoso;  le  estremità  ed  il  tronco  divengono 
freddissime , e sono  agitate  da  fremiti  irregolari; 
le  ammalate  soccombono  talvolta  tra  le  convul- 
sioni , considerate  come  funestissime  da  Ippo- 
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gjcratie.  Prima  di  questo  fatai  termine,  e quando 
la  perdita  si  è iungamente  prolungata,  le  donne 
i; hanno  una  singoiar  propensione  al  delirio.  Io 
a non  ho  forse  insistito  abbastanza  .sopra  queste 
claberrazioni  della  sensibilità , e sopra  gli  scon- 
dcerti  delle  facoltà  intellettuali,  che  sopravvengo- 
>ino  ne’ momenti  stessi,  ne’ quali  la  menorragìa  si 
U manifesta  colla  massima  gravezza  . 

Le  menorragìe  che  siamo  nel  caso  di  os- 
^ servare  frequentemente  nello  Spedale  di  5.  Lui- 
ijgi,  sono  quelle  che  sono  determinate  dall’epoca 
i;  critica  della  cessazione  de’m^estrui  , e che  molto 
^ spesso  sono  il  sintonia  di  una  degenerazione  or- 
ijganìca  dell’utero.  Queste  emorragie  sono  sotto- 
poste  a troppe  anomalìe,  e si  complicano  con 
i troppi  sconcerti,  perchè  si  possano  dellneare  con 
n esattezza  i loro  sintomi  : si  manifesta  ordinaria- 
I mente  un  dolor  gravativo  nella  reg’one  de’lom- 
i bi  e del  bacino  , specialmente  quando  la  malata 
l sta  in  situazione  eretta.  Le  cosce  e le  gambe  so- 
li no  affette  da  un  sentimento  di  stanchezza  ed  ir^ 
i alcune  circostanze  ancora  si  tumefanno  ; le  e- 
I stremità  divengono  pallide  e fredde;  il  polso  fre- 
[ quente  in  principio,  divien  quindi  più  lento  a 
? misura  che  il  flusso  soverchio  ha  esaurito  più  o 
I meno  l’utero  . Questo  viscere  stesso  è affetto  da 
i una  specie  di  stiratura  accompagnata  da  calore 
' cocente  ; sopravvengono  delle  cetalalgie  ora  gra- 
i vative,  ora  lancinanti;  la  vista  si  altera  ; un  con- 
j tinuo  ronzìo  inquieta  il  meato  auditorio  ; la  re- 
I spirazione  è continuamente  oppressa  ; le  forze 
! si  prOvStrano  ; allora  si  vedono  comparire  e suc- 
: cedersi  le  cardialgìe,  la  palpitazioni, le  sincopi , 
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gli  ardori  febbrili,  le  coliche,  gli  spasmi , le  con- 
vulsioni, Tedema,  il  deperimento  e Tatroba.  II 
sangue  che  esce  abondantemente  varia  infinita- - 
mente  per  la  consistenza  e per  il  colore  ; talvol-- 
ta  è puro  e florido  ; ma  per  lo  più  è livido  edi 
-esce  rappreso,  o a grumi.  Sulla  fine  delio  sc  olo  ■ 
■‘è  denso  e glutinoso,  qualche  volu  sieroso  e slra--i 
ordinariamente  diluito  . 

Cause  organiche  .Lè  donrie  di  un  tempe-- 
ramento  sanguigno  sono  moltìssiino  S(^)tt<)poòte:. 
alla  menorragìa ; essa  non  e meno  fre(|ueii{e  iiii 
quelle  di  cui  il  sistema  nervoso  è ii ritabllissimo.  : 
“Ho  veduto  qualcbevolta  nelle  doniie  pubbliche  ( 
•che  vengono  allo  Spedale  di  S.  Luigi  pe  r esser-i 
vi  curate  dalla  rogna  o dalla  slhlilide,  delle  e~-i 
inófragie  uterine,  che  si  affacciano  còme  gli  al--i 
tri  flussi  osservati  neireconomìa  animale , corni 
"de’tremiti,  e con  una  specie  di  orgasmo  febri- 
^Je;  colla  perdita  dell’appetito,  colla  dispnea,  coni* 
della  stanchezza,  gravezza, e spesso  conmVdplorcf 
’ acuti  al  dorso  e alle  gambe.  Ne  ho  osservate  I 
• dell’ altre  che  sopraggiungevano  senza  dar  iuo-f 
go  a veruno  sforzo  emorragiaco  della  parte, 

‘ sqiiemoìimine\  sèmbravano  dipendere  dal  par--l 
' titolare  rilasciamento  dell’  estremità  arteriose  - 
deir  organo  uterino . Questa  disposizione  sem-w 
plicémènte  passiva  si  osserva  ordinariamente  1 
nelle  donne  deboli  e valetudinarie,  di  cui  le  ma-  -: 
terne  fatiche,  e specialmente  i dispiaceri,  alla  lun- 
ga hanno  deteriorato  la  costituzione.  Per  le  due 
cause  organiche  che  ho  stabilite,  é spccialmen-' 
c per  l’Ultima  accade  molto  frequentemente  che  ' 
clcgii  scoli  muccosi  seguitino  o precedano  la 
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HiCRorragìa^  fihakiKfrile  io  molti  casi  questa  ma- 
! iattìaè  semplicemeiite  sintomatica  o secondaria, 
t‘ risulta  da  una  primitiva  altezione  dell’utero  , 
che  come  tutti  i visceri  sommamente  sensibili , 
contrae  spesso  la  degenerazione  scirrosa , nel- 
r epoca  critica  deli’  età  in  cui  cessano  i rne- 
j strui  I, 

I Causi;  esterne  . La  menorragìa  riconosce 
j molte  cause  esterne  e specialmente  quelle  che 
i vengono  dal  clima  e dalla  stagione  ; è meno  fre- 
quente nelle  campagne  che  nelle  grandi  città, 
ove  assale  a preferenza  le  donne  che  si  nutrono 
bene,  e conducono  vita  s,edentaria.  L’abuso  che 
vi  si  fà  delle  bevande  calde  , come  il  tè  ed  il 
cafFè,  é principalmente  pernicioso . Conviene 
rammentare  ancora  il  vino,  i liquori,  i veleni,  i 
narcotici,  gli  emetici,  i drastici  di  cui  si  cono- 
sce l’azione  sul  sistema  sanguigno  . I godimen- 
ti eccessivi  dell’amore,  le  percosse,  le  cadute, 
i cattivi  trattamenti  degli  ostetrici,  sono  , cause 
comunemente  osservate  , e troppo  vi  vorrebbe 
per  làr  menzione  di  tutti  gli  sconcerti  acciden- 
tali . Non  si  debbono  dimenticare  le  impressioni 
spiacevoli,  provenienti  dalle  nostre  passioni,  per 
esempio  dalla  collera,  che  agisce  in  un  modo  dé 
far  moltissima  paura,  specialmente  nel  tempo 
della  gravidanza  . Fù  portata  recentemente  allo 
Spedale  di  S.  Luigi , la  donna  T.  . . , gravida  di 
quattro  mesi , che  soffriva  una  perdita  abbon?- 
, dantissirna.  Erale  impossibile  distarsene  in  piedi; 
il  suo  viso  era  straordinariamente  , le 

sue  .mani  e i suoi  piedi  erano  freddissimi  ; le 
sincopi  si  succedevano;  la  depressione  del  ven- 
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tre  era  considerabile,  e tutto  accennava  die 
era  accaduto  l aborto . Quando  fu  rianimata 
co  mezzi  che  si  posero  in  uso , si  seppe  da  lei 
che  questo  sconcerto  non  aveva  altra  (.ausa  che 
un  leggiero  insulto  fatto  al  suo  amor  proprio  da 
una  delle  sue  vicine. 

Metodo  curativo  . La  cura  dee  esser  re- 
lativa alla  specie  di  menorragìa  che  si  voglia  ru-^ 
rare  . Ma  in  ogni  caso  le  donne  che  si  trova- 
no  assalite  da  una  tale  indisposizione  , debbono  i 
mantenersi  in  riposo  tìsicamente  e moralmeniej  ;‘j 
esse  debbono  starsene  stese  sul  dorso  , col  baci--  ! 
tìo  elevato  , leggerissimamente  coperte^  non  sof-  *1 
frire  veruna  compressione,  non  essere  incomu-- 
date  da  veruna  legatura  , non  parlar  troppo  adi^ 
alta  voce,  prender  pochi  alimenti  e non  far  uson 
che  di  bevande  fredde  e ^late;  evitare  i rl-o 
scaldanti,  gli  irritanti,  gli  spiritosi,  gli  aro--i 
matici  ec.  Tutti  conoscono  i soccorsi  efficaci  i[ 
che  si  possono  ottenere  dal  salasso,  se  si  ese--t 
guisca  con  discernimento  e ne’ tempi  convenien-'ì 
ti . Ne’ nostri  Spedali  si  adopra  con  felice  suc--i 
cesso  la  limonata  zolfbrica,  la  limonata  scmpll--i 
ce,  il  decotto  di  riso  leggerissimamente  allumi- -i 
nato  ec.  Importa  qualche  volta  per  dirigere  sa-- 
viamente  la  cura  della  menorragìa , di  conside-- 
rare  la  natura  della  febbre  che  l’accompagna. 
Spesso  per  esempio  , come  benissimo  è stato  i 
osservato  da  Fothergill  ,si  vedono  de’ flussi  ute-  ' 
rini  eccessivi  che  si  stabiliscono  regolarmente  con  * i 
degli  accessi  di  febbri  autunnali,  nelle  donne  in— i 
debolite  d’  altronde  da  lunghe  perdite;  allora  la. 
SLwza^  peruviana  amministrata  a dose  generosa, 
fa  dissipare  le  due  malattìe . L’ ipecacuana  data 
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a piccole  dosi,  è stata  raccomandata  da  Cullen, 
e da  qualche  scrittore  tedesco  . Nelle  ostinate 
emorragìe  , i pratici  hanno  adoprato  moltissimi 
rimedj  che  sono  riusciti  a seconda  delle  circo- 
stanze nelle  quali  sono  stati  applicati . I più  co- 
nosciuti sono  le  afFusioni  fredde, e stittriche  su  i 
(luoghi  vicini  all'utero,  delle  iniezioni  coll’acqua 
^ J’^^cetato  di  piombo  ec.  Si  è consigliato  ancora 
idi  introdurre  un  tappo  fatto  con  della  stoppa 
precedentemente  bagnata  in  un  liquido  astrin- 
gente . Quest  ultimo  rimedio , vantato  solamen- 
te nelle  perdite  che  vengono  dopo  l’espulsione 
del  feto  , è forse  sottoposto  a minori  inconve- 
nienti quando  si  tratti  di  rimediare  alle  perdite 
uterine  che  avvengono  accidentalmente  nelle 
donne  giunte  ali’ ultime  epoche  della  vita;  non 
essendovi  allora  da  temere  che  il  sangue  tratte- 
nuto distenda  considerabilmente  il  viscere,  e fag- 
€Ìa  perire  la  donna  per  effetto  del  suo  spandi- 
! mento,  perchè  di  latto  l’utero  non  è allora  esten- 
isibile  come  nelle  emorragìe  ahondanti  che  suc- 
cedono al  parto  , ed  in  conseguenza  resiste  allo 
sforzo  del  liquido  contro  le  sue  pareti.  La  me- 
norragìa  che  si  osserva  allo  Spedale  di  S.  Luigi 
< quasi  sempre  incurabile  per  esser  mantenuta 
Jal  vizio  canceroso  dell’  utero . Questo  Spedale 
contiene  una  sala  da  lungo  tempo  conservata  ad 
un  gran  numero  di  disgraziate  quivi  condotte 
dalla  disperazione;  esse  vi  son  sottoposte  alla  cu- 
ra palliativa;  e quivi  esse  muojono  con  minori 
patimenti  in  grazia  delle  attenzioni  di  un  cari- 
tatevole ministro  del  culto  , e delle  pie  attenzio- 
ni delle  nostre  religiose  ospitaliere . Qual  pena 
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è mal  quella  di  contar  cosi  i proprj  j in 

ogni  minuto  del  giorno  ; di  esser  per  quelli  che 
ci  assistono  un’oggetto  di  disgustose  di  avver- 
sione, e di  leggere  anche  negli  occhi  dei  me- 
dico r i'nsuliicienza  delia  sua  arte  ? L’  oppio 
adoprato  in  tal  caso,  mitiga  pertanto  i dolori  pro- 
prj di  cosi  deplorabile  situazione. 

■■  ^ . G E N-  ERE  XÌX. 

‘ e • - 

i 

EMORROIDE.  haemorrhois  . 

' ’ Haemoproctis  (A.)  * 

' ‘ - 

' E questa  una  emorragia  frequentissima  che 
si  effettua  “da  11’ in  test  ino  retto;  è una  delle  più 
importanti  malattie  di  cui  possa  occuparsi  il  pa- 
tologo . Indipendentemente  dal  gran  numero  d’ 
individui  che  ella  assale,  ve  ne  sono  poche  di 
cui  la  cura  sia  cosi  difficile  e presenti  egual  di- 
sgusto a superarsi  sia  pel  malato,  sìa  pel  medi- 
co. Stahl  è sicuramente  Io  scrittore  che  è neces- 
sario di  consultare  sopra  questo  fenomeno  mor- 
boso, che  sembra  essere  il  resultato  di  un’  in- 
fluenza diretta  delle  forze  vitali  . Questo  grand’ 
uomo  ha  dimostrato  che  non  solamente  il  san- 
gue riceve  un  impulso  generale  ed  uniforme,  ma 
che  è inoltre  difetto  da  de’  movimenti  particola- 
ri dipendenti  dal  tuono  o dalla  costrizione  spa- 
smodica delle  parti  tìbrose  . 11  sangue  respinto  da 
certi  organi , portasi  più  abondantemente  in  al- 
tri .In  tab guisa  nell’orgasmo  emorroidale,  que- 

♦ Viene  da  Al  fxcn  san^uìs  . 
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sto  liquido  affluisce  specialmente  nell’ inlestirio 
retto  per  l’eileUo  di  quell’ azione  vitale  di  cui 
abbiamo  parlato  . Le  distinzioni  delle  emorroi- 
di proposte  da’nosologi  mi  sembrano  vaghe  e 
minute  . io  non  ammetto  che  le  tre  seguenti  , 
come  le  sole  che  possano  guidare  il  pratico  nel- 
la scelta  de’ suoi  rimedj  . 

1.  Specie  . Emort?oide  fluente.  Haernorr/iois  fluens . 
Alcuni  medici  tedeschi  le  hanno  dato  lo  specioso  nome  di 
fljLVUS  aureus  . Inlatli  i più  tra  loro  pretendono  che  questo 
flusso  sia  uno  slorzo  salutare  della  natura,  e che  in  con- 
seguenza , a torlo  venga  posto  tra  le  malattìe.  Ma  sarà  egli 
permesso  di  considerare  come  una  funzione  , un  profluvio 
incomodissimo  , spesso  ostinatissimo,  che  può  avere  le  più 
funeste  conseguenze  , o cagionare  ancora  la  morte?  È cer- 
tp  che  questo  scolo  in  alcune  circostanze  è vantaggioso,  ma  e- 
g.li  ha  ciò  di  comune  colla  diarrea,  col  vomito,  colla  febbre  ee. 
cheportano  talvolta  a delle  crisi  vantaggiose.  Si  sà  che  il  ce- 
lebre Stahl  fissava  ingegnosamente  una  doppia  sorgente  alle 
emorroidi;  le  urie  che  egli  chiama  interne  escono  da!  sistema 
deda  vena  porta;  le  altre  che  chiama  esterne,  provengono  dal- 
la vena  cava.CulIen  senza  prove  sufficienti  ha  rigettato  una 
lai  distinzione,  che  si  adatta  a’molli  fatti  cho,i  patologi  han- 
no occasione  di  osservare.  Nel  primo  caso  gli  ammala  li  soffro- 
no molti  sintomi  che  non  esistono  nei  secondo  , sono  tor- 
pidi , e melaiicolici  , i più  si  dolgono  di  un  peso  enoniie  ne’ 
visceri,  diana  insopportabile  cefalalgìa,  di  pesezza  ne’Iom- 
bi  ,di  tormini  negli  intestini,  di  vigilie,  di  stupore  , di  ver- 
tigini , finalmente  di  lutti  gli  sconcerti  bizzarri  che  costitui- 
scono i’  andamento  dell’  ipocondria  Uno  di  essi  dicevami  di 
sentire  continuamente  nell’  interno  del  retto  , la  presenza 
di  un  corpo  estraneo  più  voluminoso  che  un’ovo  di  galli- 
na . Assistei  alUaperiura  del  sig.  T.  . • che  era  morto  in 
conseguenza  degli  sconcerti  di  una  tal  nialallia  . Osservant- 
■ino  un  prodigioso  sviluppo  nelle  due  diramazioni  della  ve- 
na porla  . Il  tronco  addominale  aveva  acquistato  almeno  il 
doppio  del  suo  ordiiìario  calibro,  si  potèva  dirne  allrellan- 
to  di  tulle  le  dirantazioiii  , e di  tutte  le  ramificazioni  che 
si  distribuiscono  alla  massa  iiìlestiuale  . Le  dimensioni  del 
tronco  epatico  erano  singolarmente  aumentale  . L’esante 
delie  vene  emorroidali  diede  lo  Stesso  resultalo  . Tutto  il  si- 
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«terna  capillare  dell’ addome  era  visibile,  e come  dislescr 
da  una  materia  colorante  . i, 

2.  Specie . Emorroide  latente  . Haemorrhoìs  latem. 
Così  chiamasi  uno  o molli  tumori  venosi  che  prominenti  ora 
intorno  all’ano,  ora  prolondameule  situati  nel  tessuto  cel- 
lulare , inalzano  nulladimeuo  la  pelle  cbe  li  ricopre  . 
Quelli  di  cui  la  superficie  è levigata,  lucida  , sono  talvolta 
cosi  voluminosi  da  rendere  difficile  T evacuazione  delle  ma- 
terie fecali  . Specialmente  nel  principio  della  loro  forma- 
zione si  manifestano  de’doloh  distensivi  e pungenti  . Dipoi 
questi  dolori  si  calmano  , perchè  lo  sfintere  ha  preso  l’abi- 
tudine di  dilatarsi  e di  estendersi  . Ciò  nonostante  1’  emor- 
roide che  non  dà  mai  sangue  , spesso  ha  de’  periodi  deter- 
minali d’  irritazione  infiammatoria. 

5.  Specie . Emorroide  muccosa  . Haemorràois  muci- 
flua.  Questa  specie  che  si  osserva  così  spesso  nello  Spedale 
di  S.  Luigi  , è il  resultato  di  un  eccessivo  trasudamento  del- 
la  membrana  interna  del  retto  . Essa  è ordinariamente  la 
conseguenza  di  una  disposizione  infiammatoria  di  questo 
intestino  , della  costrizione  spasmodica  delle  sue  fibre  cir- 
colari , deU’acrimonia  che  acquistano  le  materie  escremen- 
tìzie ec.  Talvolta  i bordi  deH’auo  si  escoriano  e divengono 
la  sede  di  suppurazioni,  di  ascessi  ec.  In  altri  casi  il  retto  e- 
«ce  di  silo  e diviene  carcinomatoso  ; può  darsi  ancora  nello 
sfintere  di  quest’apertura  un  ristringimento  che  è sempre  fu- 
nesto. Troppo  ci  vorrebbe  per  referir  qui  lutti  gli  sconcerti 
che  accompagnano  questa  terribile  malattia.  Credo  nulladi- 
meno  che  1'  emorroide  muccosa  debba  considerarsi  piuttosto 
come  una  degenerazione  delle  due  specie  che  abbiamo  di 
«opra  stabilite , anziché  come  una  specie  distinta. 

Quadro  dell’ emorroide  . Tutti  eonosco- 
no  i sintomi  proprj  di  questa  malattìa,  divenuta 
così  comune  per  vizio  delle  nostre  abitudini  e 
per  gli  inconvenienti  annessi  alla  nostra  civi-  ’ 
lizzazione . Quando  è sul  punto  di  manifestarsi  i 
gli  ammalati  ne  sono  avvertiti  da  un  dolore  gra-  • 
vativo  della  testa,  da  delle  vertigini  e da  «na  t 
stanchezza  universale  che  opprime  tutte  le  mem-  ■ 
bra,  da  un  sentimento  di  noja , di  ripienezza , e 


; di  peso  nell’ interno  del  retto  , da  un  solletichìo 
I quasi  insopportabile  allo  sfintere  dell’ano.  A 
I questi  primi  sconcerti  si  unisce  talvolta  una  ten- 
i sione  alla  nuca  che  si  propaga  a!  dorso  e lungo 
1 la  spina  dorsale  fino  all’ osso  sacro  . Il  polso  si 
I costringe  e diviene  ineguale , spesso  è duro  ed 
I accelerato  . Se  gli  sforzi  della  natura  che  pre- 
parano questa  evacuazione  sono  penosi  e labo- 
riosi ne  resulta  un  gran  numero  di  afFezioni 
I meseraico-intestinali  , deile  costrizioni , degli 
I stiramenti  , delle  coliche,  de’ borborigmi , delie 
flatulenze,  de’ bruciori  interni,  del  raffreddamen- 
to a’  lombi,  delle  tumefazioni  della  milza,  e spe- 
cialmente del  fegato  che  serve  di  ricéttacdlo  al-* 
le  diramazioni  della  vena  porta  . L’addome  ora 
è contratto , depresso  , respinto  verso  la  colonna 
vertebrale;  ora  gonfiato,  enfisematico , e coi^e 
timpanitico.  Tutto  è incostante,  tutto  è varia- 
bile e mobile  nell’emorroidarìo  . Egli  è succes- 
sivamente defatigato  e dalla  diarrea  e dalla  costi- 
pazione; accade  talvolta  un  completo  disordine 
delle  facoltà  e funzioni  assimilatrici.  Sopravven- 
gono delle  nausee  , de’ vomiti  di  una  bile  ruggi- 
nosa ec.  Il  fenomeno  II  più  frequente  si  è la  re- 
spirazione asmatica;  essa  è più  sensibile  ne’gio- 
vani  che  nelle  persone  giunte  ad  un’  età  avan- 
zata, perchè  ne’ primi  il  sangue  ha  una  tenden- 
za naturale  che  lo  dirige  verso  il  petto;  l’orina  è 
rossa  e flammea  ; può  accadere  che  essa  si  sop- 
prima ; la  vigilia  è lunga  ed  ostinata  ; gli  amma- 
lati si  agitano  nel  loro  Ietto;  delle  vampe  di  ca- 
lore , alternano  con  de’Ifinghi  brividi,  le  gambe 
si  sentono  pesanti  e torpide. 
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Dopo  questo  lungo  sforzo  della  natura,  naa- 
nilfstausi  intorno  all’ano o nel  retto  delle  vessw 
diette  o delle  piccole  protuberanze  di  varia  for- 
ma, più  o meno  voluminose  , di  una  consistenza 
molle,  di  un  color  turchinastro , la  di  cui  riunio- 
ne offre  alla  vista  l’aspetto  di  un  grappolo  di 
uva  o di  una  congerie  di  paternostri  da  corone. 
Ve  ne  sono  di  quelle  che  rassomigliano  delle  ci- 
liege o delle  nocciole.il  sangue  fluisce  più  ome- 
no  abbondantemente  , e fin  d’  allora  tutti  i sin- 
tomi che  abbiamo  accennato  diminuiscono  o si 
dissipano.  Il  profluvio  sì  mantiene  per  qualche 
giorno,  talvolta  per  molte  settimane  ; finalmen- 
te i tumori  si  sgonfiano,  e.  gli  ammalati  si  tro- 
vano sensibilmente  sollevati  . Ma  f escrezione 
emorroidale  ricomparisce  dopo  un  certo  tempo; 
si  può  anzi  dire  che  tra  tutte  le  evacuazioni  non 
ve  ne  è alcuna  che  più  deli’  ernorroide  sia  e- 
sposta  all’influenza  dell’ abitudine  . Questo  fe- 
nomeno si  riscontra  specialmente  nelle  donne. 
Se  in  una  penosa  mestruazione,  i vasi  emorroi- 
darj  vengono  una  volta  ad  aprirsi , ognivolta che 
si  presenterà  io  stesso  caso,  si  rìnnuoverà  quest  > 
profluvio,  e sarà  il  supplìmento  il  più  utile  de’ 
mestrui . 

Ma  l’emorroide,  quale  si  osserva  nello  Spe- 
dale dì  S.  Luigi , di  rado  si  presenta  nel  suo  sta- 
to di  semplicità;  essa  é quasi  sempre  complica- 
ta da  sconcerti  che  richiedono  imperiosamente 
il  soccorso  dell’arte  ; spessissimo  vediamo  ina- 
sprirsi la  febbre,  infiammarsi  i tubercoli  e na- 
scerne i sintomi  i più  allarmanti.  Succede  tal- 
volta la  degenerazione  gangreriosa  olio  stupore 


tiniver.sale  delle  membra,  alle  ansietà,  alle  sin- 
copi, alle  còliche  fiere,  alia  costrizione  spasmo- 
dica delle  fibre  circolari  dell’ ano,  all’ardore  co- 
! Gente  che  si  mantiene  costantemente  nelle  vi-^ 
li  scere,  e l’ammalato  allora  soccombe  in  mezzo 
' a’ patimenti  più  orribili.  In  alcuni  casi  la  malat- 
ii  tìa  si  prolunga,  i tubercoli  emorroidarj  si  esul- 
ii  cerano,  il  tessuto  cellulare  vegeta,  e l‘à  nascere 
i;  talvolta  delle  fistole,  e delle  fungosità  cancero- 
ise,  di  cui  il  prognostico  è sempre  infausto.  Que- 
\ste  protuberanze  acquistano  talvolta  un  volume 
così  considerabile,  che  presentano  un’ostacolo 
insuperabile  al  passaggio  delle  materie  fecali . 
Non  conosco  supplizio  più  orribile  della  costipa- 
zione che  ne  risulta  . Bravi  a Passy  una  Signora 
di  non  comune  corpulenza,  che  teneva  salariato 
,un  Chirurgo  per  estrargli  giornalmente  le  fecce 
I che  s’ indurivano  nell' interno  dell’intestino  in- 
fiammato . Un’  infermità  non  meno  trista  e non 
meno  disgustosa  si  è il  prolasso  dell’intestino 
retto  che  avviene  in  alcune  circostanze  e che 
dà  motivo  a’ patimenti  i più  atroci. 

Considerati  pel  Iato  del  morale,  gli  emor- 
sroldarj  rassomigliano  in  singoiar  modo  a quelli 
che  sono  assaliti  da  melena;  è tristo  di  vedere 
Igli  sconcerti  de’ visceri  alterare  il  giudizio,  la 
(memoria  e le  più  nobili  facoltà  del  cervello. 
^Stalli  ebbe  ragione  di  dire  che  i patimenti  e le 
:miserie  della  vita  spesso  dipendevano  dalla  vena 
► porta  . L’ineguaglianza  di  umore  di  questi  tali 
^ammalati  gli  fa  essere  stravaganti  e fantastici  ; 
de  loro  azioni  sono  ripiene  di  stranissime  contra- 
ddizioni; per  la  massima  parte  sono  timorosi  , 
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puóilianlmi  e dlUìdentì . Sla  di  ciò  testimone  quel \À 
rrielancolico  che  girava  di  locanda  in  locanda 


immaginandosi  che  il  sangue  che  egli  evacuava 


colle  fecce  fosse  il  resultata  di  un  veleno  che  ii 
suoi  nemici  facevano  mesci?lare  agli  alimenti  o-- 
vunque  ei  si  trovava. lo  ho  conosciuto  un  poetai 
che  non  riprendeva  il  suo  spirito,  la  sua  ener- 
gia e la  sua  ilarità,  che  allorquando  il  sangue  flui- 
va abondantemente  da’suoi  vasi  emorroidali;  al- 
lora soltanto  da  vasi  ardentemente  a comporre 
le  sue  opere.  Un’oratore  della  tribuna  parimen- 
te aspettava  che  questo  flusso  fosse  copiosamen- 
te stabilito,  prima  di  preparare  e di  fare  udire  le 
sue  arringhe  . Gli  emorroidarj  sono  scrupolosis- 
simi nel  loro  metodo  di  vita;  sono  minutissimli 
per  l’  osservanza  delle  leggi  della  dieta  ; se  n 
vedono  di  quelli  che  sono  solitarj  e taciturni;^! 


r immaginazione  loro  ingrandisce  incessante 
mente  i mali  che  temono  . 

Cause  organiche.  La  prima  causa  organil 
ca  dell’emorrolde  esiste  nella  disposizione  fisicai|< 
delle  vene  che  si  distribuiscono  alla  superficiei  < 
del  tubo  intestinale;  sappiamo  che  queste  venec^ 
sono  sprovviste  di  valvule.  Aggiungasi  che  rabi-’l^ 
tual  situazione  verticale  dell’ uomo  fà  si 
il  sangue  risalga  contro  il  suo  proprio  peso,  fe*?h 
nomeno  che  dee  necessariamente  trattenerne  ilil  < 
corso,  e favorirne  il  ristagno  . Nasce  da  ciò  che|S 
i vasi  del  tubo  alimentare  sono  così  soggetti  a? 
pletora  ; da  ciò  forse  ancora  ne  nasce  che  i qua-it 
druDedi  non  ci  presentano  giammai  lo  spettacoD 
lo  di  una  simile  malattìa  . Lo  stato  di  gravidan-if 
za  nelle  donne  è pure  una  disposizione  rnanife 


sìa  alla  comparsa  del  flusso  emorroidale;  il  fe- 
gato e la  milza  sono  soggetti  a tumefazioni  che 
influiscono  parimente  sullo  stesso  fenomeno. 
L’emorroide  non  si  sviluppa  ordinariamente  che 
nell’età  matura;  è un’eccezione  se  qualche  vol- 
ta si  è dessa  osservata  ne’  ragazzi  ; diviene  tal- 
volta ereditaria  in  alcune  famiglie;  essa  è,  non 
ostante  ciò  che  credesi  comunemente , egual- 
mente frequente  negli  uomini  , come  nelle 
donne  . 

Cause  esterne  . Trovasi  una  causa  diretta 
della  formazione  dell’emorroide  nell’Abuso  di  un 
vitto  succulento,  nell’uso  degli  alimenti  molto 
aromatizzati  e conditi , nell’  abuso  giornaliero 
del  tè,  del  caffè ec,  Boerhaa ve  dissertò  già  su  gli 
inconvenienti  delle  bevande  calde . Molti  esem- 
pi ci  confermano  che  gli  individui  che  ricerca- 
no con  una  specie  di  passione  le  aringhe  sala- 
te, il  baccalà,  il  burro,  l’olio,  i vini  spiritosi , i 
cetrioli , i peperoni  sono  moltissimo  soggetti  a 
quest’evacuazione  ec.  I lavativi  acri,  quelli  ne’ 
quali  si  fà  entrare  il  tabacco  o Tassafetìda,  i dra- 
stici, specialmente  quelli  ne’quall  vi  è per  ingre- 
'diente  l’aloè , la  sclarappa  o la  scamonea,  favori- 
scono manifestamente  il  flusso  emorroidale.  Pon- 
gasi ancora  nel  numero  delle  cause  esterne  l’uso 
delle  cinture  e degli  abiti  troppo  stretti  che  non 
fanno  altro  che  compirimere  il  ventre;  le  vigilie, 
le  fatiche  troppo  prolungate,  talvolta  anche  una 
vita  molle  e oziosa,  l’ abuso  delle  facoltà  intel- 
lettuali, le  pene  dell’animo,  le  passioni  forti  co- 
me per  esempio  la  collera  contribuiscono  più 
o meno  direttamente  alla  replezione  de’vasi  e- 
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morroidali  6c.^  dobbiamo  pure  annoverarvi  le 
corse  prolungate  a piedi  o a cavallo  . I mliitari  i 
che  servono  nella  cavalleria  vi  sono  più  degli  al- 
tri sottoposti  ; sen2a  dubbio  perchè  i vasi  che  i 
circondani>  le  vicinanze  dell’  ano  sofTrono  uno  ■ 
sfregamento  considerabile  e continuo  . 

Mètodo  curativo.  Gli  emorroidarj  prima  ii 
di  tutto  debbono  sottrarsi  all’influenza  delle  cau-  i 
se  che  abbiamo  accennate  ; ciò  che  non  è cosa  fi 
di  facile  esecuzione;  debbono  quindi  astringersi  j 
ad  una  sobrietà  estrema.  E cosa  costante  che  ; 
r applicazione  dell’acqua  ghiarciata,  i bagni  fred- 
di, r apposizione  delle  mignatte  sopra  i tumori 
emorroidarj  sono  de' rimedj  eflìcacissimi . S’in- 
cidono talvolta  i vasi  emorroidarj  colla  lancetta; 
in  generale  si  rigetti  il  metodo  dell’estirpazione. 
Non  abusate  degli  astringenti;  non  possono  che  : 
aumentare  la  costrizione  delle  fibre  circolari  deb 
r intestino  retto  .i  l medicamenti  lassativi  che  ! 
mantengono  libero  il  ventre  sono  utili  perchè  \ 
impediscono  la  costipazione,  e l’ indurimento  deb  1 
le  materie  escrementizie,  causa  frequente  deb  I 
r emorroidi  ; perciò  si  adopra  con  vantaggio  in  \ 
tal  circostanza  la  leggiera  decozione  di  polpa  di  i 
tamarindi  o di  manna  in  cannelli^  l’acqua  di  su-  “1 
sine,  il  brodo  attivato  dal  sale  di  Glauber,  la  li-  ► 
inonata  col  cremore  di  tartaro  ec.  Nel  tempo  me-  ► 
desimo  faccio  usare  ddle  iniezioni  di  sevo,  e di 
mandarle  dolci,  de’ clisteri  con  una  decozione  di 
omento  di  vitella  , frequentemente  cari  deli’ ac- 
qua di  solano  nero  o di  papavero  ec.  spesso  mi 
sono  servito  dell’acqua  freddissima  Se  per  caso  vi 
fosse  retroversione  della  membrana  rnuccosa  dei 
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retto , sarebbe  della  massima  importanza  II  rime- 
diare a questo  pericoloso  sconcerto,  prima  di 
amministrare  verun  soccorso  . I chirurghi  san- 
n%  cosa  convien  fare  in  tale  circostanza.  Bisogna 
che  gli  emorroidarj  contraggano  1’  abitudine  de’ 
semi-cupj  tepidi  in  inverno,  e freddi  nell’estate. 
Quando  Y emorroidi  sono  antiche , ed  inveterate 
richiedono  dell’ altre  cure,  relative  alla  natura 
de’  loro  sconcerti  secondar)  . Sarebbe  difficile  di 
fissare  qui  tutto  ciò  che  è indicato  in  un  gran 
numero  di  casi  particolari;  quando  i dolori  emor- 
roidarj si  ostinano  con  straordinaria  forza,  è 
spesso  necessario  di  ricorrere  a diversi  metodi 
operatori  per  far  dissipare  questi  tumori  nocivi 
o incomodi  ; ma  con  qual  prudenza  e.d  abilità 
non  converrà  egli  di  agire?  Rimando  i miei  !et” 
tori  per  tale  oggetto  a diverse  opere  , ove  trat- 
tasi specialmente  della  medicina  operadTÌa.  Lo 
sviluppo  deila  degenerazione  cancerosa  presta- 
la degli  sconcerti  irreparabili.  I topici  non  fan- 
no che  aumentare  la  sua  intensità  ed  i suoi  pe- 
ricoli (8) , ■ ‘ 
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SETTIMA  FAMIGLIA 


MALATTIE  DE  VASI  LINFATICI 
Leucoses  (A  ). 


.Cjorrtprendo  in  questa  famiglia  le  malattìe  che 
i assalgono  i vasi  comunemente  chiamati  sierosi 
o linfatici . Attese  le  ricerche  degli  anatomici 
I moderni,  è inoggi  molto  meglio  conosciuta  la 
(struttura  particolare  di  questi  vasi  ; sonosi  potu- 
ti avere  de’ gran  schiarimenti  sul  meccanismo 
ideile  loro  funzioni;  la  loro  importanza  nell’eco*- 
:nomia  animale  rilevasi  d’altronde  dall’ attenzio- 
ne che  ha  avuto  la  natura*  di  moltiplicarli  sulla 
‘periferia  cutanea  e sopra  tutte  le  superficj  in- 
iterne  ; essa  gli  ha  distribuiti  con  mille  arretature, 
ie  con  profusione  agli  organi  che  servono  alla 
ivita  di  assimilazione;  in  tal  guisa  il  peritoneo 
jsembra  quasi  intieramente  formato  di  linfatici 
istraordinariamente  fini  e delicati  . Può  dirsi  io 
^stesso  della  pleura  e della  membrana  interna  de- 
igli  intestini.  Può  presumersi  per  analogia  che 
ìiessi  entrino  come  parte  costituente  in  tutti  i tes- 
llsutì  sprovvisti  di  vasi  rossi  ; tali  sono  per  esem- 
jpio  i capelli , i peli , le  unghie  e l’  epidermi- 
de  ec. 

Per  intender  bene  la  teoria  delle  affezio- 
ni che  formano  questa  famiglia,  importa,  credo 
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io,  di  fondarsi  bene  sulle  vere  funigioni  de’ vasi 
linfatici  nell’ economia  animale.  Non  dubitasi! 
inoggi  che  la  funzione  di  questi  vasi  non  sia^ 
quella  di  succhiare  il  superfluo  delle  secrezioni  > 
e dell’ escrezioni , per  mezzo  delle  boccucce  di! 
cui  sono  forniti;  si  sà  parimente  che  assorbisco- 
no il  chilo  nelle  vie  intestinali;  quelli  che  si  di- 
stribuiscono o alla  pelle  o all’organo  polmonare, 
s’impossessano  necessariamente  delle  materici 
che  tiene  sospese  l’aria  atmosferica.  Queste  ma-  , 
terie  s’ incontrano  senza  dubbio  nelle  glandute* 
conglobate  e quivi  s’uniscono  a seconda  delle 
leggi  di  affinità,  per  somministrare  la  linfa  nu-^ 
tritizia  cbe  adempie  ad  un  ufizio  così  ìmportan-  : 
te  pel  mantenimento  della  vita . 

Gli  anatomici  hanno  tentato  delle  ricerchi!, 
importanti  sopra  i cadaveri  degli  individui  che: 
avevano  dovuto  soccombere  all’idropisia;  noBi 
ignoriamo  infatti  che  uno  de’ resultati  di  queste' 
funesta  malattia  si  è quello  di  dilatare  i vasi  liri' 
fatici  ; ciò  che  gli  rende  più  visibili  all’occhio  del  l 
r osservatore . Hanno  essi  verificato  che  ililqui  f 
do  accidentalmente  sparso  nelle  diverse  caviti  ' 
dei  corpo  utnano,  non  aveva  giammai  nè  lo  stes  : 
so  colorito  nè  la  stessa  consistenza,  che  era  pii 
o menocoagTiiabile  ec.  Mascagni,  di  cui  le  scien 
ze  piangono  la  perdita,  colie  sue  finissime  e in 
gègnose  iniezioiu  ha  dimostrato  che  le  glandu  : 
le  negli  idropici  erano  quasi  sempre  ostrutte  , 
la  massima  parte  assolutamente  impermeabi 
a qualsisia  sostanza  colorante  ..  Una  tal’ osserva 
zione  sparge  mòlla  luce  sull’  etiologia  delle  me 
lattie  de’liriiatici.  Non  vi  è dubbio  che  un  slm 
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fenomeno  non  sla  una  delle  loro  cause  le  piu 
I feqiientl  . 

L’esperìmentatore  che  ho  citato,  ha  d’altroii- 
: je  interrugato  la  natura  in  guisa  da  non  lasciare 
veruna  incertezza  sul  modo  di  alterazione  de  lin- 
, fatici,  egli  si  è convinto  che  questi  vasi  possono 
lessere  fisicamente  affetti,  e che  le  loro  vaìvule 
i di  cui  la  funzione  si  è quella  di  impedire  il  ri- 
torno de’ fluidi  che  hanno  una  volta  assorbiti  per 
mezzo  de’ loro  pori  inalanti , che  queste  valvu- 
; le,  dico,  possono  perdere  la  loro  elasticità  e il 
: loro  tuono.  La  sezione  de’ cadaveri  dimostra  an- 

> L'ora  che  questi  vasi  sono  frequentemente  ingor-r 
;;  ^ati  e distesi  (fel  liquido  particolare  che  scorre 

< traverso  di  loro  . 

i patologi  debbono  rivolgere  le  loro  rlcer- 
1 cie  le  più  delicate  in  vicinanza  degli  scirri,  de’ 

> ccicri,  de’ tumori  di  ogni  genere,  .11  Mascagni 
5 spsso  ha  trovato  delle  tuniche  di  linfatici  che 

> crsio  per  così  dire  cartilaginee.  Non  si  ha  egli 
i Ino  gì  certezza  che  dall’ interno  di  questi  vasi 
r proiene  la  materia  sierosa  delle  ulcere  o delle 

ferit?  Il  celebre  anatomico  di  cui  si  tratta  dà 
soprMi  ciò  un  consiglio  savissimo,  e che  tutte 
le  pedone  dell’arte  debbono. non  dimenticare  . 
Bisog^,  dice  esso,  avvertire  che  ne’ diversi  pe- 
riodi ella  cicatrizzazione  , il  fluido  viziato  non 
refluisc  In  soverchia  quantità  negli  assosbenti , 
che  norserva  di  ostacolo  al  corso  degli  umori 
sani,  e Ce  questo  fermento  corruttore  non  va- 
da quindad  alterare  le  funzioni  degli  altri  or- 
gani. 

Per  ogll  oggetti  utilissimi  alla  conserva- 


zlone  deir  economìa  animale  avviene  una  conV  >0 
tinua  esalazione  di  fluido  albuminoso  negli  orv-r 
gani  destinati  alla  vita  di  assimilazione . Dall  • ! 
lo  sconcerto  che  sopravviene  in  questa  esalaziol-  : 
ne  debbono  resultarne  de’ danni  incalcolabili  perr 
la  salute.  Questo  fluido  che  se  n’esce  da  delle; 
migliaja  di  pori,  sembra  avere  per  funzione  spe- 
ciale quella  di  lubricare  tutte  le  superbe)  de’ vi- 
sceri, e di ‘facilitar  in  tal  modo  i diversi  movi- 
menti cui  son  questi  destinati . Quando  egli  bai 
servito  a quest’uso,  riprende  la  via  dell’ assor— 
zione . I 

La  facoltà  assorbente  è nel  suo  stato  natu^  - 
rale  quando  gli  assorbenti  e gli  esalanti  trovan^ 
ili  una  reciproca  armonìa  , nè  le  funzioni  sof 
Irono  veruno  sconcerto;  nel  caso  contrario  sei 
vasi  perdono  la  loro  solita  energia,  se  sono  i- 
terati  o lacerati , se  i corpi  glandulosi  sono  dp- 
pertutto  scirrosi  o ostrutti , f fluidi  sierosi  si  c- 
cumulano  ovunque  si  depositano  ; accade  ar^-o- 
ra  che  questi  liquidi  spesso  imbevano  le  mm- 
brane  che  formano  de’sacchi  senza  verun’e.'to  e 
senza  apertura,  d’onde  ne  resultano  delle dro- 
pisie  crititiebe  ec. 

Le  membrane  sierose  hanno  un  grdo  di 
suscettibilità  morbosa  che  varia  secondo c età; 
nel  feto,  e nel  neonato  la  membrana  aranoidea 
è molto  più  suscettibile  di  essere  affettaperchè 
in  quest’epoca  della  vita, la  testa, come  sppiamo 
è il  centro  di  un  travaglio  attivissimo,-  perchè 
le  forze  vitali  vi  ssi  dirigono  più  interamente  ; 
riell’  età  media  il  sistema  sieroso  della-'avità  to- 
racica , è quello  che  più  è sottoposloagli  stra-? 


vasi  ; nella  vecchiaja  quello  della  cavità  addomi- 
nale . 

Ogni  idropisia  ha  per  così  dire  de’  fenome- 
ni che  le  sono  proprj  e che  meritano  di  essere 
1 particolarmente  studiati.  Nello  Spedale  di  S. 
jLuigi , ho  avuto  foccasione  di  procedere  alla 
{Sezione  de’cadaveri  di  un  certo  numero  d’idro- 
befalici,  che  erano  stati  a languire  ne’nostri  Speda- 
jìi  per  molti  anni.  I ventricoli  del  cervello  si  riem- 
piono progressivamente  di  una  gran  quantità  di 
^sierosità,  che  li  distende  al  massimo  segno.  La 
i.sostanza  cerebrale  si  dilata  per  la  compressione 
iche  esercita  la  materia  stravasata;  di  modo  che 
(l’organo  del  cervello  alla  fine  diviene  simile  ad 
lima  lamina  membranosa;  si  può  allora  facilmente 
iispiegarlo  come  si  farebbe  di  un  fazzoletto  , se- 
guitando l’ingegnoso  metodo  del  Dott.  Gali.  Le 
pssa  destinate  a ricoprire,  e a difendere  il  cer- 
vello non  si  trovano  più  nel  loro  ordinario  rap- 
porto; le  suture  si  allontanano,  le  lamine  delh 
orbita  cedono  alla  pressione,  e gli  occhi  si  fanno 
jromunenti  ; qualche  volta  T osso  coronale  è 
èuello  che  viene  in  avanti,  ma  questa  straordi- 
T^aria  alterazione  non  accade  quasi  mai , altro 
ghe  nella  prima  età  della  vita  ; contuttociò  essa 
|>uò  prolungarsi  hno  nell’  adolescenza,  eneU’età 
inatura . . . 

Nulla  è così  facilmente  soggetto  a variazio- 
ì'ie  quanto  il  liquido  sparso  nella  malattìa  comu- 
nemente conosciuta  col  nome  d’idrotorace. Spes- 
)0  questo  fluido  non  ha  verun  colore;  ma  egli  è 
rivolta  verdastro,  talvolta  giallastro;  questa  ma-^ 
ena  ben  di  rado  è di  una  consistenza  uniforme; 
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bene  analizzata,  somministra  una  gran  quanti- 
tà di  albumina  . Si  sottintende  benissinao  che  il 
polmone  che  per  lungo  tempo  è stato  stagnan- 
te in  questa  raccolta  di  sierosità  debba  esser 
flaccido , e che  la  sua  sostanza  interna  , debba  „ 
solTrire  una  specie  di  dessiccazione.  Un  fenome- 
neno  non  meno  frequente,  si  è la  formazione  di 
una  materia  purulenta  nello  stesso  suo  parenchi- 
ma ;.!a  pleura  che  degenera  acquista  talvolta  una 
densità  rimarchevoSissima.  Non  è raro  che  si 
trovi  alla  faccia  interna  di  questa  membrana  un 
gran  numero  dì  piccole  eminenze  biancastre,  di 
cui  imperfettamente  eonoscesi  la  natura  e l’ or- 
ganizzazione ; ma  che  benissimo  possono  esse-? 
re  il  resultato  di  qualche  malattìa  non  ancora  den  i 
terminata  del  sistema  .linfatico.  I 

Lo  Spedale  di  5.  Luigi  servendo  di  refugio  m 
ad  un  gran  numero  di  vecchj  , Y ascile  è stata  ti 
specialmente  T oggetto  de’nostri  studj  e delle  tj 
nostre  profonde  meditazioni.  Lo  sconcerto  il  f 
più  rimarchevole  che  ci  abbia  offerto  questa  ma-  -j 
lattìa  soggetta  a molte  variazioni,  si  è senza  con-  H 
trasto  lo  sviluppo  delle  idatidi.Pallas  e Bloch  han-  -) 
no  specialmente  contribuito  ad  illuminarci  sulla ^ 
natura  di  questi  misteriosi  animaletti;  un  secon-^ 
do  oggetto  che  nulla  meno  mi  ha  occupato,  si  i 
è la  fisionomìa  particolare  che  le  idropisie  del  j 
basso  ventre  danno  alia  maggior  parte  de’nostrii 
ammalati,  fisionomia *0110  come  sappiamo,  è sta-ì 
ta  delineata  da  alcuni  pittori  con  sorprendente  < 
verità . Essa  è specialmente  rimarchevole  per  j 
la  faccia  terrea,  per  il  pallore  velato  e lurido, per 
la  dessiccazione,  aridità,  e specialmente  per  Is 
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tinta  annerita  della  pelle,  che  tanto  differisce 
dal  color  della  vita;  per  la  distruzione  universa- 
le  del  corpo  muccoso,  in  una  sola  parola  per 
tutti  i delineamenti  che  caratterizzano  ^esta 
lunga  ed  opprimente  malattia . 

Gli  stravasi  e le  altet^azioni  che  può  soffri- 
re la  sinovia  si  uniscono  naturalmente  alla  Fa- 
naiglia  delle  malattìe  de’  linfatici . Infatti  sebbe- 
ne questo  liquido  albuminoso  differisca  per  la 
sua  Composizione  dal  liquido  feltrato  dafle  mem- 
brane sierose,  non  potremmo  contuttociò  discon- 
venire esser  egli  riserbato  ad  usi  assolutamente 
analoghi  , poiché  la  sua  funzione  principale  si  è 
I quella  di  lubricare  le  guaine  tendinose  , e le  cas- 
sule  articolari . Questi  due  liquidi  si  rassomiglia- 
no d’altronde  per  la  natura  degli  sconcerti  di  cui 
: sono  1 oggetto,  e che  ho  potuto  oss.ervare  in  nu- 
I mero  assai  copioso , in  conseguenza  delle  scro- 
fole, de’ reumatismi,  delie  paralisi,  ed  altre  ma- 
lattìe croniche . 

Le  cause  che  influiscono  nello  sviluppo 
! delie  idropisie  sono  eccessivamente  numerose  . 
Tutto  ciò  che  altera  il  corso  della  linfa  ne’suoi 
vasi  può  cagionarle,  nel  modo  stesso  che  tutto 
ciò  che  ritarda  il  corso  del  sangue  nel  sistema 
arterioso  può  esser  causa  di  aneurismi  ec.  Non 
è raro  il  vedere  che  delle  compressioni  per  lun- 
go tempo  continuale  sul  tragitto  degli  assorben- 
ti, che  delle  concrezioni  o degli  ostacoli  forma- 
ti nel  dutto  toracico  produgano  un  simil  ftmome- 
no.  Niuno  ignora  che  allorquando  vi  è rottura 
o lacerazione  de’vasi  linfatici,  dobbiamo  aspet- 
tarci a degli  stravasi  di  sierosità.  I patologi  fan- 
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no  spesso  osservare , che  allorquando  le  glandu- 
le  sono  eccitate  o alterate  in  qualslsia  modo,  non 
sta  molto  a manifestarsi  nel  circonvicino  tessuto 
cellulare  una  specie  d’infeltramento.  Una  don- 
na fu  assalita  da  anasarca  e morì  nello  Spedale 
di  S.  Luigi , senza  altra  causa  che  una  scirrosità 
ed  indurimento  accaduto  in  tutta  la  sostanza 
dell’  utero  . 

Si  sono  fatte  delle  ricerche  sulle  infiamma- 
zioni considerate  come  cause  capaci  di  produr- 
re idropisìe,  Bichat  pretende  che  coll’esame  de’ 
cadaveri  uno  possa  assicurarsi  se  la  materia  di 
queste  idropisie  debba  unicamente  ripetersi  dal- 
l’infiammazione dell’organo,  o da  quella  della 
membrana  che  le  serve  di  inviluppo  . Se  la  ma- 
teria stravasata  dipende  dall'  affezione  propria 
dell’organo,  essa  è diafana  e senza  colore  ; se 
al  contrario  dipende  dall’ infiammazione  della 
membrana,  è sovraccaricata  di  fiocchi  di  un  ap- 
parenza lattiginosa , e trovasi  in  vario  modo  al- 
terata nel  suo  colore  (9). 

Oltre  a ciò,  la  fisiologìa  somministra  inog- 
gi de’  dati  utilissimi  sulle  cause  che  favoriscono 
più  o meno  attivamente  la  comparsa  delle  idro- 
pisìe. Non  insisteremo  qui  su’vincoli  di  simpa- 
tìa che  uniscono  tra  loro  tutti  i visceri  dell’  eco- 
> ^ 

nomia  animale  ; sulla  massa  cellulare  che  gl’  in- 
viluppa , e che  è un  gran  mezzo  di  universale 
comunicazione  ; su  i vasi  che  Ji  percorrono,  su  i 
nervi  che  a comune  fi  animano,  e che  li  rendo- 
no sottoposti  ad  un  modo  analógo  di  alterazio- 
ni . Dobbiamo  esser  convinti  facilmente  che  gli 
stravasi  sierosi  possono  dipendere  da  tutti  gli  o- 


stacoli  capaci  di  ritardare  o d' impedii*e  la  circo- 
lazione o il  passaggio  generale  de’ fluidi  ; succe- 
dono principalmente  a tutte  le  circostanze  che 
ostruiscono  la  permeabilità  delle  innumerevoli 
glandule  situate  nelle  principali  cavità  del  corpo 
umano . 

In  generale  tutte  le  cause  che  alterano  le 
proprietà  vitali  degli  organi  che  possono  accre- 
scere o diminuire  la  loro  contrattilità  fibrillare  , 
porre  ostacolo  in  qualsisia  modo  alle  loro  funiìo- 
ni;  quelle  che  si  oppongono  alla  secrezione  del 
I flusso  mestruo  , allo  scolo  emorroidale,  che  por- 
itano  la  retropulsione  degli  esantemi  ec.  danno 
)imotivo  alla  formazione  delle  idropisie  ; queste 
smalattìe  sono  tanto  più  pericolose  , in  quanto 
iiche  si  manifestano  ordinariamente  intorno  a’vi- 
jsceri  che  più  direttamente  contribuiscono  al 
antenimento  della  vita;  tali  sono  il  cervello, 
f|I  polmone , il  cuore , il  fegato , i testicoli  e Tu- 
ero . La  membrana  aracmoidea,  la  pleura,  il  pe- 
•icardio,  il  peritoneo  sono  d’ altronde  suscettibi- 
i.  di  una  tal  dilatazione  , che  le  loro  diverse  ri- 
legature spesso  contengono  delle  raccolte  im- 
lehse  di  sierosità . 

Le  idropisìe  non  sono  però  le  sole  malat- 
itìe  che  costituiscano  la  famiglia  delle  affezioni 
de’  vasi  linfatici  ; conviene  porre  in  questa  stes- 
ì sa  famiglia  tutte  quelle  che  assalgono  l’appara- 
) to  della  nutrizione  , o che  disturbano  il  mecca- 
einismo  per  cui  il  chilo  è portato  ne’ vasi  lattei  , 
f'per  quindi  unirsi  al  torrente  della  circolazione 
^generale . Sebbene  questi  tali  vasi  difFeriscario 
essenzialmente  per  le  loro  funzioni  da  q?.ie!la  in- 
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nornerevole  moUitudine  di  linfatici  che  versano 
nel  sistema  della  circolazione  a sangue  nero  illj 
prodotto  deir  esalazione  , hanno  nulladimeno  i 
un’organizzazione  analoga,  e servono  allo  stes-*“i 
so  fine  nell’economìa  animale.  Le  malattie  chee 
assalgono  questi  due  ordini  di  vasi,  debbono •! 
per  conseguenza  disporsi  nello  stesso  ordine,, 
e collocarsi  nell’  istesso  quadro  . 

Porremo  conseguentemente  in  questa  fami--! 
glia  tutte  le  alterazioni  che  assalgono  i vasi  lat--l 
tei  ; e che  hanno  un’ Influenza  cosi  importanteìl 
nelle  funzioni  di  assimilazione.  Così,  per  esem-*| 
pio  , la  degenerazione  distinta  col  nome  di  clo^'\ 
rosi , le  febbri  dette  etiche  ec.  si  referiscono  na-*j 
turalmente  a questa  interessante  famiglia  . E sta- 
to infatti  verificato,  dalle  scoperte  dell’anatomìai 
moderna  , che  in  questa  specie  di  malattie  si  è;| 
trovato  qualche  volta  oslrutto  il  dutto  toracico,, [ 
e ripieno  di  una  materia  gess(Dsa,o  Jvariamenteìj 
coagulata  .In  altri  casi  un’ umor  linfatico  è quel--^ 
lo  che  si  stravasa  prima  di  aver  ricévuto  il  con— f 
veniente  grado  di  elaborazione , e che  assoluta— j 
mente  è improprio  alla  nutrizione  del  corpo  . Aìl 
misura  che  i lumi  che  possediamo  sulla  struttu-H 
ra  e sull’ azione  fisiologica  degli  assorbenti  ver-i 
ranno  ad  estendersi,  potremo  senza  contradi-^ 
zione  distinguere  con  maggior  precisione  ed  e— ; 
sattezza  le  cause  materiali  ed  immediate  dellep 
malattie  di  cui  ci  occupiamo;  Guglielmo  Huntern 
e Soernmering  sembra  che  abbiano  particolar- 
mente illustrato  colle  loro  infaticabdi  ricercheti 
una  dottrina  così  importante. 

Lavoro  utilissimo  ad  intraprendersi  i parer 


mio  sarebbe  quello  di  procedere  tanto  ad  occhio 
nudo  che  Col  microscopio,  ad  un’esame  scrupoloso 
delle  gianduia,  e de’ vasi  linfatici,  in  un  grandis- 
simo numero  di  malattìe  mortali,  e specialmen- 
te in  quelle  che  si  referiscono  alle  funzioni  nutri- 
tive . È infatti  comunissimo  che , in  seguito  di 
queste  malattìe , si  trovino  gli  assorbenti  ingorgati 
e moltissimo  distesi  da  una  materia  densa  e de- 
: generata.  Ruysch,  Cruikshank^  Mascagni  e Bichat 
! banno  spesso  verificato  questi  fatti  patologici  . 

Esaminato  nelPanfiteatro  dello  Spedaledi  S.  Lui- 
j gi  il  cadav^ere  di  una  giovine  ragazza  che  aveva 
! dovuto  soccombere  a'Iunghi  sconcerti  di  una  do- 
' rosi,  abbiamo  trovato  gli  assorbenti  uterini  ed 
I intestinali  affetti  da  una  dilatazione  varicosa, 
t!  Specialmente  nelle  malattìe  croniche  le*altera- 
ii  zioni  essenziali  del  sistema  linfatico  sono  più 
j apparenti;  Io  studio  attento  di  un  cadavere  spes- 
):  so  Val  molto  .meglio , per  illuminarci  sopra  que- 
\i  sto  soggetto  che  tutta  l’arte  delle  ir>iezioni  ana- 
),  tomiche,  e tutto  quell’apparato  di  esperienze  u- 
i;  tili  e crudeli  che  i fisiologi  pongono  in  opera  su- 
gli  animali  viventi . 

Nonostante  queste  giornaliere  scoperte  , è 
ir  però  difficilissimo  di  concepire  l’azione  fisiolo- 
if  gica  di  quel  complesso  di  vasi  che  l’estrema  lo- 
y To  piccolezza  sottrae  alla  curiosità  de’ nostri 
sguardi  , agli  uomini  ancora  di  cui  la  vista  è sta- 
f ta  così  lungamente  esercitata  in  questo  genere 
i!  di  osservazioni . La  loro  moltiplicità,  la  loro  di- 
[1  strìhuzione,  la  struttura  de’  loro  ingrossamenti 
i;  che  imitano  de’ gangli,  la  loro  somma  sensibilità  ; 
1 i loro  movitnenti  inaspettati,  le  loro  facoltà  incom- 
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prenslhlii  ec.  indicano  la  più  singolare  rassomi- 
gìianza  tra  questi  vasi  ed  i nervi  cui  si  trovano  ^ 
misti  da  delle  simpatie  incompletamente  valuta-* 
te  (ino  a’  nostri  giorni  . 

. Oltre  a ciò,  io  non  terminerei  più  sevoles-- 
si  accennare  tutti  i problemi  che  si  offrono  allaa 
meditazione,  quando  si  vuole  approfondire  unì 
tal  soggetto  ; ma  tra’  fenomeni  meravigliosi  ches 
ci  presenta  il  sistema  linfatico,  quelli  che  più  sor-^ 
prendono  T immaginazione  ed  il  pensiero,  sonoq 
incontrastabilmente  T inoculazione  del  vajuolod 
arabo  e vaccino  . Questi  due  fermenti  purifica— i 
tori,  identici  ne’ loro  effetti,  che  germogliano^ 
come  il  seme  ne’  campi , e si  riproducono  sem- 
pre colle  stesse  forme  , che  si  neutralizzano  re-  ì 
ciprocàmente,  e non  spiegano  la  loro  attività  cheg 
una  sola  volta  sullo  stesso  individuo , costitui-i-i 
scono  una  delle  più  importanti  questioni  pato-^: 
logiche.  Queste  questioni  e mille  altre  rimarran- 
no per  lungo  tempo  insolubili  ; poiché  la  naturaa 
non  si  abbandona  giammai  alle  nostre  ricerche  , n 
non  solleva  essa  che  qualche  parte  del  velo  im-  j 
penetrabile  che  la  ricopre,  per  aumentare  in  cer- 
to modo  il  nostro  ardore,  e lasciarci  meglio  ne!-^ 
la  profonda  ammirazione  delle  sue  meraviglie . i 
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CENEREI. 

IDROCEFALO  . hydrocephalus  . 

Desta  a prima  vista  meravìglia  come  una 
tal  malattia  possa  formarsi  nell’ interno  del  cer- 
vello, ove  l’anatomìa  la  più  fina  non  ha  potuto 
ancora  scoprire  veruna  traccia  di  vasi  linfatici  . 
Ma  l’esistenza  di  questi  vasi  non  è ella  ciò  no- 
nostante provata  dallo  sviluppo  della  malattìa  di 
cui  ci  occu piamo P D’altronde  le  moltìplicatissi- 
1 me  boccucce  delle  vene  che  fanno  capo  al  cer- 
i vello  non  possono  elleno  far  qui  lo  stesso  uffizio 
I degli  assorbenti  ? L’ idrocefalo  assale  i bambini 
I anche  prima  dell’epoca  della  loro  nascita,  ed  è 
raro  che  possano  vivere  al  di  là  de’ tre  o quat- 
tro anni , specialmente  se  le  suture  del  cranio 
lasciano  tra  loro  un  qualche  intervallo.  La  sede 
la  più  comune  di  tal  malattìa  è ne’ ventricoli  del 
cervello . In  alcuni  casi , rari  a dire  il  vero , Io 
stravaso  accade  tra  il  cranio  e la  dura  madre , e 
serve- di  fomite  a delle  idatidi . finalmente  vi  so- 
no ancora  delle  circostanze  in  cui  la  raccolta 
j della  sierosità  si  stabilisce  tra  le  membra- 
^ ne  del  cervello , sconcerto  che  a lungo  andare 
comprime  ed  appiana  straordinariamente  quest 
organo.  Il  sig.  Breschet,  abilissimo  anatomico 
; ha  trovato  un  considerabile  stravaso  nel  tessuto 
» cellulare  subaracnoideo . Per  farsi  un’idea  esat- 
ta dell’  idrocefalo , ecco  le  due  specie  che  biso- 
gna descrivere  : 

^ Allberl  f . 


1.  Spere  !tìroCSPa.lo  iDioPATieo  . fJydro(:ephaìuv 
idii>pnfà:cus  , Questa  specie  non  era  sconosciuta  agli  antichi 
ed  a torto  i 'nocienii  se  ne  sono  attribuita  la  scoperta.  Ippo- 
craie  fa  precisamente  unenzione  di  quegli  accumulamenti 
•ierosi  che  si  formano  nell'^  interno  del  cervello  , e che  sono 
caraKerizzali  da  de’ dolori  tnùorneno  acuti  alla  fronte,  alle  i 
tempie  , al  vertice  della  lesta,  da  de*  tremiti  febrili,  alte- 
razioni  delia  vista  , dilatazione  delle  pupille , amblìopia  , 
abbagliamenti  , tintinno  delle  orecchie  , nausee  e vomiti 
mnccosi  ec.  L’idrocefalo  idiopatico  ora  prende  piede  in  un 
modo  rapido,  ora  lentameiile  e progressivamente  . Si  pre^ 
senta  ordinariamente  con  de’ tremiti  , degli  sbadigli  , delle 
nausee,  de  Vomiti  e specialmente  con  un  dolore  più  o meno  a- 
eiito  che  occupa  la  regione  orbitale . Il  polso  è accelerato;  il 
nasò  è tormentato  da  un  prurito  incomodo  ; le  labbra  e le 
palpebre  sono  agitate  da  moli  convulsivi;  gli  occhi  sjrìgo-» 
lar  neiite  offuscati  dalla  luce  diurna  , le  pupille  sono  dila- 
tate , la  lingua  è rossa  e mula  ; le  orine  sono  scarse  , il  bas- 
to ventre  è costipato  . Tutti  questi  sintomi  si  affacciano  con 
gra  vezza  e regolarità  viiaggiore  o minore;  ma  quando  l’accu- 
niularaento  del  siero  si  è notabilmente  aumentato  ne’ 
ventricoli  del  cervello,  il  malato  comincia  a divenire 
comatoso  o qualche  volta  stupido  . Dee  ciò  nonostantt 
soffrire  , gettando  di  tanto  in  tanto  acute  grida , appogr 
giando  la  testa  sulle  braccia  della  sua  balia  per  sollevar- 
si . L’  appetito  diminuisce;  il  dimagramento  si  manifesta  ; 
la  pelle  è cuocente  ; le  evacuazioni  alvine  sono  verdi,  e fe-r  f 
tide  ; le  orine  tluiscono  iuvolontariameiite  , e rie  sopravvie- 
ne la  morte.  ! 

■ì.  Specie.  Idrocefvlo  sivtcxmatico  . Hydrocepha^ 
lus  eY^p^oinaticus  . Questa  specie  e quasi  sempre  unita  ad 
iriT  altra  malattìa  cron'oa  , alla  rachitide  , alle  scrofole  ec. 
Inlurnescenza  della  testa  formala  da  una  raccolta  di  sierosità 
ne’  veutricoli  del  cerveifo  , gran  diialazione  della  pupilla  , 
lesione  d<?’sean.  strabismo,  paralisi  delle  estremità  inferipr 
ri  ec.,  tali  sono  i uriucipali  sintomi  di  questa  specie.  La  \ 
malattia  è spesso  compl'cata  dall’  idrorachitide  Trovasi  net  \ 
tesoro  delle  dissertazioni  di  SaTuliforl  l’  istoria  di  una  ra-  i 
gazza  morta  a*r  età  d-  quarantadue  anni  di  un’  idrocefalo  • 
itiìeruo  Caterina  Ola  i era  nata  da  padre  e da  madre  che  t 
godev  ano  iitmia  salute  . Poro  dopo  la  sua  nascita  si  mani- 
festò al'a  lòccia  e alla  cute  capillata  una  tigna  rauccosa.  Fu  l 
leatato  di  olteuerne  il  prosciugamento  con  della  polveri  i 


di  legno  intarlato  ; ma  la  testa  delia  bambina  cominciò  ad 
aumentare  di  volume,  fenomeno  che  ogni  giorno  fece  de* 
progressi  , mentre  che  la  faccia  e le  altre  parti  del  corpo 
non  acquistavano  che  pochissimo  accrescimento.  Finalmen- 
te questa  lesta  divenne  talmente  pesante  e gigantesca  , cha 
Fanimalata  non  poteva  più  sollevarla,  le  sue  gambe  eguale 
mente  che  la  sua  mano  dritta  erano  impotenti  . Con- 
veniva portarle  gli  alimenti  alla  bocca,  la  quale  era  a- 
perta  e comunemente  bagnata  da  mollissima  saliva.  Le 
escrezioni  comuni  e particolari  ad  ambi  i sessi  si  esegui- 
vano assai  regolarmente  . Questa  ragazza  visse  coll’  uso 
de’ suoi  sensi  oslerui,  fino  all’ età  di  quarantacinque  an- 
ni ec. 

Quadro  dell’idrocefalo.  Quando l’idro- 
cefalo  si  manifesta  in  un  modo  imprevisto , i sin- 
tomi sembrano  in  principio  poco  sinistri  . La 
malattìa  comincia  da  una  leggiera  cefalalgìa  , da 
una  semplice  ripienezza  di  stomaco,  o da  un 
repentino  imbarazzo  delle  prime  vie.  Spesso  si 
sbaglia  il  carattere  di  questi  primi  sintomi  ; ci 
immaginiamo  che  il  ragazzo  abbia  de’ bachi,  o 
che  sia  tormentato  da  quella  cri  se  solita  ad  ac- 
compagnare la  comparsa  de' denti;  sì  vive  in 
piena  sicurezza . Se  però  ci  diamo  ad  un’esame 
! molto  attento  , ci  accorgiamo  nulladimeno  che 
il  piccolo  ammalato  , è come  oppresso  dal  pe- 
della  sua  testa  che  diviene  sempre  più  do- 
llente;  egli  ha  costantemente  bisogno  di  appog- 

Ìgiarla;  vuole  coricarsi,  e mostra  una  continua 
propensione  al  sonno  ; la  sua  pelle  è asciutta  e 
iicuocente;  manifestasi  una  febbre  che  si  esaspera 
pverso  sera  , e che  è caratterizzata  da  tremiti , a- 
:>noressie,  nausee , vomiti,  alito  fetido , dolore  all’ 
ijepigastrio  , termini  al  basso  ventre,  dilatazioni 


i8o 


delie  pupille,  sguardo  ó fosco  o smarrito,  e so- 
prattutto avversione  alia  luce;  ne  vengono  dipoi 
r assopimento , i moti  convulsivi , lo  sgretolìo  ^ 
de’ denti,  il  delirio  , la  diarrea  muccosa  , o ver— 
rninosa.  l ragazzi  portano  frequentemente  la  ma-av 
no  alla  testa;  ricusano  la  mammella,  Il  sonno  lo— ;< 
ro  è interrotto  ad  ogni  momento  da  prolungateqi 
grida  di  dolore  ; il  polso  si  accelera  e diviene  tre--t' 
mulo;  talvolta  esso  è lento  ed  irregolare;  le  e— 
vacuazioni  intestinali  sono  giallastre  e fetide.  Ab)Ì. 
biamo  osservato  molti  individui  affetti  da  idroceli: 
falò  sintomatico  nello  Spedale  di  S.  Luigi . Era-t 
no  essi  in  uno  stato  di  stupore  e d’ imbecillità; 
tutti  gli  organi  delle  sensazioni  sembravano  o-i 

struiti:  ma  le  menome  contrarietà  , la  menomcii 
^ *1 
scossa  , bastavano  talvolta  per  destare  de’funedi 


sti  sconcerti . Ne  ho  veduto  uno  che  asitavass 


eccessivamente  pel  suono  del  clarinetto,  ed  un^s 
altro  che  assopito  da  coma  continuo,  era  asso)i 
lutamente  insensibile  allo  strepito  che  facevasas 
intorno  a lui . Oltre  a ciò  , siccome  i nervi  delll 
la  spinai  midolla  sono  quasi  sempre  compi  ess''^! 
nella  malattia  di  cui  trattasi,  è raro  che  le  estremi 
mità  non  sleno  paralizzate;  per  Io  più  esse  sono  '^ 
in  stato  di  estrema  emaciazione  perchè  somi 
prive  di  nutrimento . 

L’idrocefalo  fà  risentire  ordinariamente 
suoi  guasti  sopra  1 ventricoli  del  cervello  . Ltff 
pareti  di  queste  cavità  sono  costantemente  altee  j 
rate  nel  loro  tessuto , dalla  presenza  della  sie^i 
rosità  che  vi  si  accumula  . Queste  erano  talh 
mente  assottigliate  in  un’ individuo , morto  pe.:< 
tal  malattìa  nell’  età  dì  diciannove  anni , nell’  o 
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splzio  degl’incurabili,  che  non  formavano  più 
tiie  una  membrana  liscia  e sottile,  sopra  di  cui 
si  diramavano  i vasi.  Non  saprei  meglio  parago- 
narle ad  altro  che  a que’ sacchetti  che  servono 
d’inviluppo  alla  materia  delle  idropisie  cisticlie. 
Le  gambe  del  cervelio  erano  le  sole  rimaste  in- 
tatte . Si  potè  ancora  rìcoi^oscere  gli  strati  de’ 
nei  vi  (ittiche  la  diramazione  sfenoidale  superiore. 
Ho  raccolto  la  seguente  osservazione , che  cre- 
do utile  di  riferire  in  questo  quadro.  I.  C.  del- 
c’età  di  sedici  anni  nato  da  genitori  che  aveva- 
:no  sempre  goduto  di  ottima  salute,  era  idroce- 
falico fino  da’ primi  mesi  della  sua  nascita.  All’età 
idi  nove  mesi  perde  l’uso  di  quasi  tutta  la  [wte 
sinistra  del  suo  corpo.  Ciò  nonostante  , alcuni 
anni  dopo  ebbe  un  sensibile  miglioramento  nel- 
l’a  sua  salute  . I movimenti  dei  braccio,  della  co- 
'scia  e della  gamba  poco  a poco  si  ristabilirono. 
'Divenne  quindi  soggetto  a frequenti  insulti  di 
lepilessia  • Perdeva  momentaneamente  la  co- 
rgnizione,  vacillava  e cadeva,  se  non  fosse  stato 
pprontamente  sostenuto . La  sua  statura  era  al- 
fi’incirca  di  quattro  piedi;  le  sue  braccia  tonde  e 
òeiì  nutrite, le  sue  cosce  specialmente  sembra- 
ivano  benissimo  conformate,  e molto  muscolose; 
lina  le  sue  gambe  rimanevano  scarne  , nè  acqui- 
[jstavano  veruna  forza.  D'altronde  tutto  l’abito 
del  corpo  accennava  la  miglior  salute  ; gli  or- 
igani generatori  meritavano  di  richiamar  1’  at- 
rtenzione  per  la  loro  singolare  piccolezza  ; la 
[verga  era  a pena  sviluppata  ; ed  i testicoli  erano 
[ridotti  ad  un  volume  singolarmente  piccolo.  Del 
['rimanente  la  sua  fisionomìa  era  spiritosa,  e giu- 


étissime  le  sue  risposte , Amava  la  lettura  e si 
compiaceva  ad  esercitare  la  sua  memoria:  in  una 
parola  tutto  in  lui  accennava  molta  intelligenza. 
La  suà  testa  ciò  nonostante  aveva  di  già  acqui- 
stato un  prodigioso  volume  , e le  Fattezze  del 
suo  volto  sembravano  del  tutto  sconcertate.  Tal 
disposizione  dipendeva  dal  maggiore  sviluppo 
delle  parti  sinistredel  cranio, formate  dà  una  por- 
zione del  coronale,  e principalmente  dal  corona- 
le stesso,  che  era  moltissimo  prominente.  La 
fronte  d’altronde  sporgeva  in  avanti  in  un  modo 
ineguale,  di  modo  che  la  linea  degli  occhi  e quel- 
le delle  due  prominenze  coronali  erano  paralel- 
le , formando  un’angolo  acuto  con  quella  della 
bócca,  che  era  quasi  in  stato  naturale.  Le  altre 
os3a  del  cranio  non  presentavano  nulla  di  pàf- 
ticolare  ; la  cute  capillàta  erà  pulita  , nè  cèdeva 
in  verun  punto  quando  si  comprimeva  .Le  di- 
tnensioni,  prese  in  un  modo  assai  esatto,  davano 
peè  il  maggior  diametro  della  testa  una  lunghez- 
za che  oltrepassava  i sètte  pollici , e per  quella 
che  misurava  la  distanza  delle  protuberanze  pà* 
t’ietali,  sei  pollici  e qualche  linea. 

Il  celebre  profèssore  Chaussier.,  si  è occupa- 
to dì  interessantissime  ricerche  sopra  i fenomeni 
pàtologici  deiridrocefalo.  Egli  ha  osservato  che  I’ 
accumulamento  della  sierosità  accade  talvolta  nel- 
le parti  inferiori  de’ ventricoli  del  cervello  . Cosà 
avviene  in  questa  circostanza?  la  forma  della  te*- 
sta  non  si  altera  che  ne' lati  ec. , tutte  le  sue  par-^ 
ti  inferiori  prendono  riecessariamèntè  rbaggio- 
ampiezza;  ma  là  suà  parte  superiore  èonsèr- 
và  perfettamente  la  disposiziobe  e la  configura- 
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lione  che  le  sono  proprie  . Glrsconcerti  inoltre 
^he  più  destano  la  nostra  attenzione  ne’ feti  as- 
saliti da  questa  malattìa , sono  l’allontanamento 
delle  commettiture  membranose  , egualmente 
che  delle  fontanelle  , la  tenuità  e quasi  traspa- 
renza delle  ossa  del  cranio  e i pezzi  isolati  che 
concorrono  a formare  queste  medesime  oésa . 
Si  sono  veduti  alcuni  luoghi  de’ parietali  che  e- 
rano  quasi  diafani  ; molti  spazj  non  presentava- 
no assolutamente  altro  che  un  reticolo  osseo , 
disseminato  da  maglie  rotondate  ec,  » È evi- 
» dentissimo  dice  Chaussier  che  questo  gran  nu- 
mero di  spazj  membranosi  dipende  da  un  di* 
fetto  di  ossihcazione  eguale  ed  uniforme , e 
potrebbe  credersi  che  sieno  prodotti  unica- 
mente dalle  protuberanze  e dalle  circonvolu- 
zioni del  cervello  ; ma  esaminando  gli  ogget- 
ti più  da  vicino,  ho  veduto,  dice  questo  abi- 
le anatomico  , clje  questi  spazj  membranosi 
corrispondevano  alle  areole  che  lasciano  tra 
di  loro  le  ramificazioni , le  anastomosi  delle 
vene  diploiche  : cosicché  il  bordo  inferiore  del 
temporale  e de  parietali  è grosso,  solido,  men- 
tre che  il  superiore  è trasparente,  sottile,  fles- 
sibile, disseminato  d’ areole  membranose.  Fi- 
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» nalmente  riconoscesi  che  l’ossificazione  è più 
0 avanzala  ne’ luoghi  ove  si  trovano  i tronchi , i 
|>  rami,  le  principali  diramazioni  delle  vene  di- 
I»  ploiche,  che  seguita  in  certo  modo  la  distri- 
» buzione  di  questi  vasi , e forma  alla  faccia  in- 

> terna  dell’osso,  delle  creste  o prominenze  più 

> o meno  distinte , secondo  il  volume  e la  di- 

> sposizione  de’  vasi  » . 


'J*4  * 

Cause  organiche.  Le  cause  organiche  del- 
l’ idrocefalo  sono  difficilissime  ad  accennarsi  . . 
Darwin  f attribuisce  all’ atonìa  degli  assorbenti 
che  trovansi  nel  cervello.  Si  è presunto  che  una  i 
compressione  sofferta  anche  nell’  utero  materno 
potesse  portare  questa  malattìa.  L'a  rosolìa  retro- • 
pulsa^  la  retrocessione  del  vizio  erpetico,  i di- • 
sordini  sopravvenuti  nella  funzione  della  traspi- > 
razione,  l’epoca  burrascosa  della  dentizione  ec,. 
contribuiscono  senza  dubbio  a svilupparne  ili 
germe.  Si  è presentato  alla  Società  Medica  unai 
memoria  tendente  a provare  che  le  malattìe* 
delle  vie  digerenti,  e principalmente  del  fegato,, 
hanno  una  grand’  influenza  sulla  produzione* 
dell’ infiammazioni  cerebrali.  Spesso  sono  elleno) 
il  resultato  di  un  vizio  predisponente  originario. 
L’idrocefalo  è proprio  dell’infanzia;  non  assale* 
quasi  mai  gli  adulti  ; vi  sono  però  de'  medici  che^ 
pretendono  di  averlo  osservato  in  soggetti  di  etài 
molto  avanzata . È proprio  del  temperamento) 
linfatico, 

Cause  esterne.  Queste  cause  sono  cosìì 
oscure  che  spesso  si  fanno  degli  sforzi  inutili  perr 
ritrovarle  . Un  fiero  spavento  che  abbia  avuto ^ 
la  madre,  i rimedi  violenti,^!  veleni,  le  cadute^ 
fatte  nel  tempo  della  gravidanza,  i colpi  che  hai 
potuto  ricevere  il  bambino  venendo  al  mondo,, 
l’  uso  prolungato  di  un  nutrimento  malsano  ec. 

^ in  alcuni  casi  hanno  potuto  contribuire  a pro^- 
durre  l’ idrocefalo . 

Metodo  CURATIVO.  Converrebbe  che  i me- 
dici fossero  persuasi  che  l’idropisia  del  cervelloi 
è una  malattia  più  frequente  di  quello  che  ere-* 
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desi  comunemente  . Ognivolta  che  si  vedono 
de’  bambini  divenire  assopiti  e convulsionarj , 
dobbiamo  temere  prossima  l’ invasione  di  que- 
sta malattìa  . Alcuni  autori  assicurano  che  gua- 
i risce  talvolta  spontaneamente  . Questa  specie  di 
casi  dee  essere  carissima  . Lhndicazione  la  più 
I urgente  si  è quella  di  coprire  la  cute  capillata 
Idi  vessicatorj  rubefacienti . Si  applicano  ancora 
i successivamente  per  stabilire  una  suppurazione, 
i Vi  sono  de’ medici  che  fanno  uso  di  cauteri  die- 
I tro  alle  orecchie  o alia  nuca;  ma  il  calomelanos 
amministrato  internamente  alia  dose  di  un  mez- 
zo grano  o di  un  grano,  è soprattutto  il  miglior 
rimedio  che  si  possa  porre  in  uso  in  questa  cir- 
costanza . Pare  che  molti  esempj  ne  confermino 
r efficacia . Alcuni  medici  inglesi  uniscono  a que- 
sto rimedio  l’uso  delle  frizioni  mercuriali.  Odier, 
celebre  pratico  di  Ginevra  , insiste  particolar- 
mente nell’uso  de’tonici.  Ha  usato  vantaggio- 
samente la  china  , il  muschio,  lo  zinco,  e il  buon 
vino  come  cordiale.  Nel  primo  comparire  del- 
la malattìa  ricorre  alle  mignatte.  Inutilmente  si  è 
tentata  l’azione  derivativa  de' purganti.  Latin- 
tura  di  digitale  sarebbe  forse  efficace  ; ma  con- 
verrebbe incominciare  da  delle  piccole  dosi.  Ho 
poca  fede  alle  virtù  del  turbit  minerale  in  tale 
occasione.  Manifestasi  spesso  una  tosse  ed  un’e- 
strema difficoltà  di  respiro,  sconcerti  che  si  ten- 
ta invano  di  combattere  coll’uso  degli  espetto- 
ranti e degli  antispasmodici  . Questi  fenomeni 
sono  d’infausto  augurio,  indicano  un  principio 
di  compressione,  e dipendono  dalla  presenza 
del  liquido  nel  cervello.  Non  ostante  la  varietà  de’ 
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medicamenti  che  si  adopratìo,  il  prognostico  del- 
r idrocefalo  è quasi  seinpre  funesto. 

GENERE  IL 

IDROR ACHIA,  hydrorachia, 

Definiscesì  per  idrorachia  una  collezione  picr 
o meno  abbondante  di  sierosità  nella  cavità  mi- 
dollare della  colonna  vertebrale  . Questa  malat- 
tia assale  l bambini  recentemente  nati.  Ne  re- 
sulta non  solamente  una  tumefazione  delle  par- 
ti molli,  ma  uno  stato  di  slontanamento  o di 
lussazione  delle  ossa^  che  le  ha  fatto  dare  da 
molti  autori  il  nome  di  spina  bifida  . Questo  fe- 
nomeno si  osserva  specialmente  nella  cartilagi- 
ne, che  nella  prima  infanzia  occupa  il  posto 
dedla  futura  apofisl  spinosa  ^ Contuttociò  non  i- 
gnoriamo  che  lo  stravaso  siéroso  può  avvenire 
senza  esser  accompagnato  da  questa  specie  di 
apertura;  e senza  dubbio  gli  esempj  che  si  rife- 
riscono a tal  riguardo  sarebbero  molto  più  nume- 
rosi, se  le  sezioni  de’ cadaveri  fossero  in  nume- 
ro maggiore  e più  esatte . Lidrorachia  raramen- 
te comparisce  nelle  vertebre  cervicali,  la  sua  se- 
de è quasi  sempre  nella  regione  dorsale,  e nella 
regione  lombare.  Non  esiste  quasi  mai  alla  par- 
te inferiore  ed  esterna  della  spina.  L’anatomìa 
spiega  questo  fenomeno , perchè  a misura  che  ci 
allontaniamo  dal  cervello,  le  membrane  acqui- 
stano maggior  consistenza  e fermezza.  Sappia- 
mo d’ altronde  che  il  canale  vertebrale  è fortissi- 
mo in  tutta  l'  estensione  dell’  osso  sacro , € non 


187 

vi  è Bulla  di  pili  difficile  a separarsi  chele  asti- 
colazioni  de*  pezzi  ossei  che  concorrono  a for- 
marlo . Questa  funesta  malattìa  è , come  sappia- 
mo, ora  primitiva  o idiopatica,  ora  consecutiva  o 
sintomatica  . 

1. Ibroraciiia  iBiovA.’TiCk.  Hydrorachiaiifio- 
\pathica  . Questa  è l’  iclrorachia  che  si  forma  iiel  canale  ver- 
! tebrale  senza  il  concorso  di  una  malatlU  anteriore.  Male 
a proposito  ^i  è detto  che  questo  fenomeno  era  in  ogni  caso 
reifetto  consecutiso  di  un’  idropisia  cerebrale  . Molli  falli 
provano,  a dire  il  vero,  che  queste  due  malaUie  sono  essen- 
zialmente dipendenti  l’unà  dall’altra  ; ma  spessissimo  an- 
cora lo  stravaso  sieroso  si  effettua  nella  colonna  spinale 
primitivamente  ed  idiopaticamente  , senza  che  il  cervello 
vi  sia  puuio  interessato. 

2.  Specie  . iDRORAùfitÀ.  sintomatica.  Bydroraehìé 
sympto malica  . Lo  stravaso  di  sierosità  nel  canale  della  Spi- 
na « talvolta  uii  «iiitoma  concomitante  o consecutivo  di  di- 
verse malattie,  Morgagni  l’ha  osservalo  negli  emiplegiaci,  sui 
cadavere  di  un’ individuo  che  era  perito  per  il  tetano,  sopra 
quello  di  un’ altro  soggetto  morto  istantaneamente  per  un* 
accesso  apoplettico  ec.  Quante  volte  inoltre  l'idropisia  spi- 
nale non  comincia  ella  ne’ ventricoli  del  cervello!  Sopra 
questo  soggetto  debbono  cobsiiltalsi  le  wservazioni  dell’U- 
lustre  Camper  . Questo  gran  fisiologo,  ha  fatto  vedere  i fre- 
quenti rapporti  che  esistono  tra  il  tumore  della  spina,  e la 
cavità  cerebrale  Ile’ bambini  nati  di  fresco.  Questi  hanno 
ordinariamehté  là  fontanella  più  dilatata  di  quello  che  i ra- 
gazzi sogliauo  averla  , e si  arriva  a determinarvi  una  spe- 
cie di  tumefazione  se  si  comprima  un  poco  colla  mano  il 
luogo  del  callàie  vertebrale  che  è la  sede  dello  stravaso, 

j 

Quadro  dell*  idrorachia  . I sintomi  che 
j formano  il  quadro  dell’  idrorachia  sono  facllissn 
! mi  a dislimmersi.  I bambini  che  ne  sono  assaliti 
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I tìon  po.^soho  starsene  coricati  sul  dorso  ; subito 
che  si  pongono  in  questa  posizione,  gettano  la- 
mentevoli grida  . Quando  io  stravaso  della  sie- 
rosità esiste  principalmente  nelle  vertebre 


bari, le  membra  addominali  sono  quasi  sempre 
in  uno  stato  di  debolezza  o paralitiche  . Fre- 
quentemente accade  che  i piedi  si  storcano.  Se 
l’idrorachia  è complicata  da  idrocefalo  , i mala- 
ti divengono  abituabiìente  torpidi  e sonnolenti. 
La  loro  esistenza  n .)n  è di  lunga  durata  ; le  con- 
vulsioni vengono  ordinariamente  a terminarla 
qualche  giorno  dopo  la  nascita . La  parte  amma- 
lata è di  un  colore  livido  e plumbeo;  spesso  è 
ricoperta  di  esulcerazioni  e di  pustole  gangre- 
hose  ; qualchevoìta  le  ossa  sono  corrose  dalla  ca- 
rie . Noi  fummo  molto  meravigliati  di  trovare 
nello  Spedale  di  S.  Luigi  una  donna  di  cui  il 
bambino  aveva  potuto  vivere  per  tre  anni  con 
una  tale  infermità  . Outksta  madre  lo  portava 
ordinariamente  per  le  strade  di  Parigi  onde  ec- 
citare la  pubblica  coramisei azione.  II  bambino 
non  poteva  reggersi  in  piedi  ; ma  mangiava 
molto  ed  era  tormerìtato  da  una  sete  Inestin- 
guibile ; era  muto,  sebbene  non  mancasse  di  una 
certa  intelligenza.  11  tumore  esterno  aveva  la 
forma  ed  II  volume  di  una  grossa  pera; era  mol- 
le, fluttuante,  conservava  per  qualche  tempo  l’im- 
pressione del  dito;  era  tanto  trasparente, quan- 
to una  vessica  ordinaria  . Sebbene  questo  pic- 
colo ammalato  non  dimostrasvse  di  soffrir  molto, 
egli  fu  nulladirneno  soffogato  da’progressi  di  un 
in  feltra  mento  generale.  Le  tre  ultime  vertebre 
lombari  erano  a metà  distrutte,  li  tumore  ves- 
sicolare  , essendo  stato  aperto  , non  vi  si  vedde 
altro  che  un’ammasso  di  siero  limpido  e traspa- 
rentej  in  cui  erano  sospesi  alcuni  filamenti  bian- 
castri , e quasi  midollari  • 


Cause  organiche  . Le  cause  organiche 
deiridrorachia  delihono  agire  sopra  il  feto,  quan- 
do egli  è ancora  nell’utero  materno.  Senza  dub- 
bio la  diatesi  scrofolosa,  rachitica, sifilitica, o an- 
che scorbutica  del  padre  , e specialmente  della 
madre , dee  influire  in  un  modo  più  o meno  di- 
retto sullo  sviluppo  di  questa  malattìa  ; perchè 
questi  vizj  particolari,  che  sono  il  flagello  della 
specie  umana,  Impediscono  la  formazione  delle 
ossa  , e portano  nel  sistema  linfatico  una  dege- 
nerazione manifesta  e spesso  gravissima  . 

Cause  esterne  . Pare  che  le  impressioni 
sinistre  che  vengono  dall’  esterno  possano  influi- 
re sull’ idrorachia.  Liò  che  vi  è di  positivo  si  è 
che  questa  malattia  è sembrata  meno  rara  negli 
Spedali , nelle  principali  epoche  de’  nostri  disa- 
stri politici  . Le  opere  di  alcuni  autori  conten- 
gono delle  narrazioni  relative  alla  grande  in- 
fluenza dell’  affezioni  morali  , per  cagionare 
questa  funesta  malattìa . Leggesi , per  esempio  , 
nelle  Effemeridi  de  Curiosi  della  Natura,  l’^isto- 
ria  di  un’  idrorachia  proveniente  dalla  divarica- 
zione della  spina,  in  un  bambino  venuto  allora 
alla  luce. Si  vedevano  due  tumori;  il  primo  era 
all’occipite;  e poteva  avere  il  volume  di  una  no- 
ce ; il  secondo  situato  al  dorso,  era  della  gros- 
sezza di  un’oro  di  oca.  Interrogata  la  madre 
sopra  questo  singoiar  fenomeno  , pretese  essa 
che  egli  fosse  il  resultato  di  un  forte  spavento 
che  aveva  provato  in  occasione  che  suo  marito 
le  aveva  gettato  un  piccolo  sacchetto  sulla  testa, 
e che  essa  aveva  creduto  un  topo  . Potrebbe- 
ro moltiplicarsi  gli  esempj  di  questo  genere;  ma 


ve  ne  6pno  raoltissirni  che  non  hanno  la  neces- 
saria autenticità  ; sarebbe  superfluo  il  referirli . 

Metodo  curativo.  } ragazzi  assaliti  dai 
questa  deplorabile  malattìa  sono  ordinariamenr-;: 
te  abbandonati  in  balìa  delia  natura,  percliè  ninfei 
no  ignora  le  conseguenze  funeste  deli’ apertura  c: 
de’ tumori;  l’accesso  dell'aria  sulla  midolla  spi^-  i 
naie,  e su  i nervi  che  ne  provengono  produce ?i: 
una  gangrena  sollecitamente  mortale  . 8i  cercali: 
in  conseguenza  di  allontanare  tutte  le  cause,  che?l) 
potrebbero  cagionare  una  rottura  d^I  sacco,  on 
una  compressione  troppo  forte . È egli  vero  cheoi 
questa  operazione  sia  stata  eseguita  senza  veruni 
pericolo , ed  anche  con  qualche  vantaggio  (xo)?^ 
Alcuni  autori  hanno  scritto  che  la  puntura  erai 
utile  nel  caso  ancora  in  cui  lo  stravaso  avesse? 
la  sua  sede,  vsoltanto  sotto  l’inviluppo  membra^- 
noso . Vogliono  che  si  ponga  in  pratica,  quan^- 
do  la  naalattìa  dura  da  qualche  anno,  e quando» 
le  parti  delia  colonna  hanno  avuto  il  tempo  dii 
consolidarsi,  in  Francia  si  fà  un  grand’uso  de’ 
setoni  e de’ cauteri . Molti  medici  propongono  dii[j 
tenere  in  Ietto  i piccoli  ammalati , e di  favori- -ij 
re  il  trasudamento  coH’applicazione  de’ topici  re-- 
vellenti,  o de’ cerotti  vessicatorj . Ma  l’  idrora-- 
chia  é una  malattia  così  grave  e cosi  pericolosa,, 
che  spesso  cagiona  la  morte,  prima  ancoraché* 
si  sia  avuto  il  tempo  di  prepararsi  a combatterla.. 
Oltre  a ciò  la  vita  è un  dono  molto  funesto,, 
quando  conviene  sopportarla  con  una  infermi^^i 
così  funesta  • Quella  povera  donna  che  abbiamo  > 
tenuta  per  qualche  tempo  nello  Spedale  di  S. 
Luigi  era  talmente  desolata  per  aver  messo  ai 
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mondo  un  tal  bambino,  che  nell’  eccesso  della 
iSua  disperazione  dimandava  al  cielo  ogni  glor- 
ino di  esserne  liberata.  Spesso  ci  diceva  che  pre^ 
feriva  di  perderlo,  anzi  che  vederlo  sopravvivere 
lad  una  disgrazia,  che  non  dà  veruna  speranza , ® 
Jche  non  lascia  la  menoma  consolazione, 

GENERE  IIL 


IDROTORACE,  hydrgthorax. 


L’idrotorace  è una  collezione  più  o meno 
liìbbondante  di  sierosità  che  si  forma  nell’ inter- 
mo del  petto.  Può  aver  la  sua  sede  nella  duplica* 
iKura  del  mediastino  ,o  intorno  alla  sostanza  stes- 
ia  del  polmone,  qualche  volta  nel  tessuto  cel- 
ulare  che  inviluppa  i bronchj  . Si  osserva  che 
’ idrotorace  manifestasi  ordinariamente  da  un 
»olo  Iato  del  petto  . Questa  malattia,  ora  è pri- 
ti  ni  ti  va  , ora  consecutiva  ad  altre  malattie,  e per- 
ciò ho  stabilito  queste  due  specie  principali: 


! I.  Specie.  Idrotorace  idiofattco.  TJydrotkorax  idio^ 
)imthlcum  . Cosi  chiamasi  un’idropisia  che  .esiste  sola  e 
pissolutaraente  indipendente  da  ogni  altra  malattia  anterior- 
p nenie  sopravvenuta  nell' econdnita  animale.  Dipende  uni— 
bamentc  da  uno  sconcerto  particolare  delTesalazioue  o del- 
’ assorbimento  , e da  un  difetto  dì  equilibrio  tra  queste  due 
emnzioni  . Il  flusso  sparso  nella  cavità  del  torace  è pallido, 
Ì4colorito  e molto  acquoso  . La  morte  avviene  in  tal  caso  len- 
damenle  , e progressivamente,  e si  vedono  gli  ammalati  che 
cn  conservano  con  questa  infermità  per  an  lasso  di  tempo 
UDonsiderabiiissiqao  . 

□.  Specie.  Idrotorace  sintomatico.  J1y,drQthorax 
}ìymptomaticum . L'idrotorace  non  è spesso  altro  che  un  fe- 
inomeno  subordinato  ad  un'altra  maìattia  , che  allora  è la 


nialaUia  essenziale.  Una  raccolta  di  sierosità  sì  forma  spes- 
so nell’ inleruo  del  petto  , in  conseguenza  dell’asma  o del- 
ì’aOU^ioni  organiche  del  cuore.  Spesso  avviene  ne'soggetti  i 
-die  soccombono  per  la  peripneumonia.  Il  fluido  stravasato  è : 
in  generale  giallastro  , e di  colore  più  cupo  che  nelle  specie  : 
precedenti;  è spesso  più  c«rico  di  hocchi  biancastri  ed  alba-  -i 
ininosi  . Quando  un  lato  del  polmone  è inftammato,  la  ma-  -i 
teria  dell'idropisia  trovasi  sempre,  dopo  la  morte,  iièl  late  • 
sano  . 

Quadro  dell’idrotorace.  Questa  maiat--! 
tia  manifestasi  ordinariamente  con  una  tosse*' 
secca  e con  una  somma  difficoltà  di  respiro. Lai. 
voce  è debole  e oppressa;  sopravvengono  delle 
palpitazioni,  e un  senso  di  peso  alla  parte  infe-- 
riore  del  petto  j la  spalla  e il  braccio  dal  lato  abd 
fetto  sono  attaccati  da  una  specie  di  intorpidimen- 
to . Dobbiamo  l’ osservazione  di  questo  sintoma:^ 
a Mofgagni,  e a Carlo  le  Pois,  l malati  stanno 
costantemente  seduti , non  possono  distendersi® 
orizzontalmente  senza  essere  minacciati  da  sof-< 
fogamento;  tengono  la  testa  quasi  sempre  piega—; 
ta  ; il  loro  viso  è pallido  e gonfio  . La  tumefa-: 
zione  delle  mani  è pure  un  sintonia  frequentis- 
simo. Ne  vien  quindi  fintumescenza  dello  scro- 
to : questa  precede  l’enfiagione  de!  basso  ventre; 
e delle  gambe  ; l’ orina  è rossa , scarsa  e torbida  ; 
come  quella  di  giumenta  . La  percussione  è : 
qualchevdita  bastante  per  verificare  la  presenze  : 
dello  str£( vaso . 

L’ idrotorace  non  si  manifesta  in  un  subite 
con  molta  violenza.  Nel  principio  gli  ammalati 
non  soffrono  altro  che  una  leggiera  ansietà  ver- 
so la  regione  de’precordj . Soltanto  quando  saf 


< gono  verso  un  luogo  elevato  si  dolgono  di  con- 
j:  siderabiie  andamento.  Ma  quando  il  njafe  hafat- 
I io  de’  progressi , tutte  le  situazioni  riescono  loro 
\ insopportabili  ; stanno  essi  quasi  sempre  appog- 
} giati  sul  Iato  del  petto  ove  si  trova  la  materia 
1 Stravasata.  Ordinariamente  si  ode  il, mormorio 
1 del  liquido  sieroso  nell’interno  del  torace  . V pe- 
).  so  di  questo  liquido  opprime  il  polmone,  e l’im- 
( pedisce  d’assimilare  la  quantità  d’aria  atrnosfe- 
i' rica  che  è necessaria  per  la  respirazione  . La 
c pressione  aumenta  specialmente  quando  lo  sto- 
I maco  è disteso  da  una  soverchia  quantità  di  ali- 
r menti,  che  respingono  in  alto  il  diaframma.  Il 
(po  Iso  ha  un  carattere  particolare  che  non  dob- 
c biamo  perdere  di  vista . Nelle  angosce  di  questa 
) formidabile  malattìa  egli  è talvolta  frequente  e 

> febrile;  ora  egli  è pieno,  molle,  non  libero;  ora 
! sì  deprime  e svanisce  per  così  dire, sotto  il  dito 

esploratore.  Quando  il  petto  è ripieno  da  una 
; gran  raccolta  di  materia  sierosa,  gli  individui  as- 
; saliti  da  questa  malattìa  lottano  continuamente 

> con  una  imminente  soffogazione;  sonotormen- 
à tati  da  continue  vigilie  ; se  per  qualche  momen- 
j to  si  abbandonano  al  riposo , destansi  improv- 
visamente ad  un  tratto,  e quasi  sorpresi  da  un 

) sentimento  di  terrore  ; da  ciò  ne  nasce  che  mol- 
i ti  di  lóro  veggono  con  spavento  avvicinar- 
i si  la  notte  . Negli  ultimi  tempi , sputano  una  ma- 
3 teria  viscosa  e sanguinolenta;  prendono  un’as- 
• soluto  disgusto  per  ogni  sorta  di  nutrimento, 
[ specialmente  per  le  sostanze  calde.  Ciò  che  me- 
i rìta  di  essere  osservatosi  è che  la  sete  non  è vivis- 
i sima  nelle  idropisie  essenziali  del  petto  come  io 
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avvertono  benissimo  Avenbrugger  e Corvlsart: 
Questa  sensazione  non  è forte  se  non  se  negl’  i — 
drotoracl  consecutiri  agli  aneurismi.  Un  de’sin-- 
tomi  i più  infausti  si  è T eccessiva  scarsezzaa 
delTorina;  si  evacua  con  pena,  e deposita  molti  * 
fosfati  terrei.  Oltre  a ciò  quando  ancora  tutti ì 
questi  segni  fossero  nascosti  alla  vista  del  medi-- 
co,  spesso  basterebbe  la  sola  fisionomìa  delTarn— 
malato  per  rivelare  la  natura  della  malattìa.  L’im-- 
barazzo  della  funzione  circolatoria  tumefà  le  Iab--i 
l)ra  e le  rende  violacee , gli  occhi  sono  smorti  ;:i 
.smarriti  e languidi;  il  viso  abbattuto,  livido,  e?' 
singolarmente  dimagrato  , porta  l’impronta  diij 
ima  particolare  degradazione , che  non  si  sba--j 
glia  giammai  dall' occhio  di  un  attento  pratico., 
b malato  medesimo  ne  è spaventato  quando  sii 
guarda  in  uno  specchio.  Raccontasi  a tal  propo- 
sito un  fatto  memorabile.  Il  gran  Federigo,  Rè^ 
di  Prussia,  attaccato  da  idrotorace,  sì  imbrat--! 
lava  le  gote  con  della  terra  rossa,  per  non  com--! 
parire  pallido  e smunto  agli  occhi  della  sua  ar— ' 
mata  . 

Ninno  Ignora  che  l’Idropisia  di  petto  spes--! 
so  non  assale  che.  un  solo  lato  del  torace;  questo 
lat  ) se  si  percuota  non  dà  allora  che  un  suono  n 
cupo  e profondo  mentre  che  il  lato  libero  da  o--f 
gni  stravaso  risuona  in  modo  chiaro  e naturale  . ^ 
Questa  è un’ osservazione  che  i medici  fanno 
giornalmente  negli  spedali.  Quando  la  cavitai! 
del  petto  è totalmente  piena  , la  respirazione  è 
sempre  più  angustiata  da  dilbcoltà  di  respiro  i 
solTogativa;  i polmoni  non  possono  più  dilatar- 
si quanto  è necessario  . Gli  ammalati  prendono 


il  partito  di  star  seduti  sul  loro  Ietto,  e rimari- 
Jgono  continuamente  in  tal  situazione . li  loro 
1 addome  ofFre  subito  allora  un  tumore  resisten- 
jte,  e particolarmente  formato  dall’acqua  che  gra- 
I vita  sul  diaframma.  Poco  tem.po  indietro  abbia- 
^ mo  raccolto  la  seguente  osservazione:  8. E.  era 
;j assalito  , da  molti  anni  in  poi,  da  dolori  vaghi  al 
petto,  che  sparivano  e si  riafFacciavaao  di  tanto  in 
tanto  . Questi  dolori  divennero  poco  dopo  delle 
forti  oppressioni,  di  una  limitata  durata,  ma  che 
l in  questo  tempo  , defatigavano  e tormentavano 
il  malato  a segno  ò'  impedirgli  il  sonno  se  stava 
steso  in  posizione  orizzontale  , Per  colmo  di  ma- 
^li,  egli  fù  assalito  dalia  prurigo  formicans^  di  cui 
3 l’eruzione  papillare  si  estese  quasi  sopra  tutte  le 
B parti  del  corpo . Per  combattere  questa  ostinata 
malattìa  un  chirurgo  gli  consigliò  l’ uso  delle  ac- 
yqae  zolforose  di  Bareges.  La  pelle  si  deterse 
^^prontamente  ; ma  fù  sempre  la  sede  di  vivissimo 
prurito.  Finalmente  gli  aneliti  periodici  divenne- 
ro ad  un  tratto  più  intensi , ciò  che  fece  temere 
di  una  metastasi . Gi  affrettammo  allora  a fargli 
dapplicare  un  vessicante  ai  braccio;  si  usarono 
ideile  frizioni  con  dei  vino  aromatico,  si  ammi- 
Hiiistrarono  i diuretici . Rimedj  inutili  ; i sintomi 
randarono  sempre  aumentando  . L’  ammalato 
)JlTiori  improvvisamente , senza  aver  sofferto  nes- 
iisuno  sconcerto  che  accennasse  questa  fine  cosi 
ipronta  . Esaminammo  il  cadavere,  e trovammo 
vii  visceri  dell’addome  nello  stato  il  più  perfetto; 
ìÉma  le  due  pleure  contenevano  ciascheduna  più 
idi  una  bottiglia  di  umore  sanguinolento,  rossis- 
Liisimo , simile  a del  sangue  cui  si  fosse  impedito 


òl  coagularsi  agilaiidolo  , però  molto  meno  den- 
so. l due  polmoni  erano  sani;  le  glandule bron~' 
thiali  erano  di  una  durezza  poco  comune;  ilpol-- 
mone  deslro  m Jina  piccola  estensione  era  ade-- 
reiite  al  pericardio,  ripieno  e disteso  da  sedici; 
once  almeno  di  un  lìquido  simile  a quello  dellee 
pleure , meno  che  era  più  cupo  e quasi  nero  ; 
l’alterazione  sofferta  dai  pericardio  non  si  esten-~ 
deva  Fino  a*l  suo  stato  fibroso  ; il  sieroso  soltan- 
to era  affetto  . Abbiamo  avuto  molte  occasioni i 
di  raccogliere  esempj  d’idrotorace  tra  gli  am-* 
malati  affidati  alla  nostra  cura  nello  Spedale  dilj 
S.  Luigi.  I.  T.  di  un  temperamento  bilioso  e lin--' 
Fatico,  aveva  già  da  due  anni  uno  stravaso  deli 
lato  sinistro  , caratterizzato  dalla  difficoltà  dilli 
respirare,  quando  era  in  una  posizione ^rizzon-i-l 
tale,  dal  color  livido  delle  kbbra  e delle  pìnneq 
del  naso,  dalla  lebbre,  e da  sete  grande  ed  ine— ^ 
stinguibile.  Nella  stagione  della  decorsa  prima— { 
vera,  in  conseguenza  di  leggieri  dolori, senza  ve—j 
runa  alterazione  sensibile  della  pelle,  si  fece,al--j 
la  parie  inrerìore  della  mammella  dello  stesso^ci 
lato  , un’apertura  spontanea,  che  diede  esito  adii 
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lina  sierosità  trasparente  , di  cui  non  poteva  cal--f| 
collisi  ’a  quantità  uscendo  goccia  a goccia;  queMj 
che  vi  è di  certo  si  è che  quando  questo  scoloij 
ebbe  duralo  all’ incirca  due  settimane,  la  malatati 
si  trovò  in  uno  stato  dì  salute  che  oltrepassavaiii 
le  nostre  speranze;  occupavasi  delle  sue  Faccende,  j 
nè  si  l i \ientiva  più  di  nulla  . Disgraziatamentetìj 
per  lei  i|ie  anni  dopo,  epoca  della  cessazione-ij 
de’suoi  mestrui,  le  sopraggiunse  uno  scirro al--j 
marn  nella,  che  degenerò  in  cancro  e termi-  ii 


nò  doioTosamente  i suoi  giorni . 


Cause  organiche  . L’ idrotorace  spesso  è 
prodotto  da  un’ esalazione  sierosa  attiva,  che  si 
] effettua  alla  superfìcie  delle  pleure;  allora  il  pol- 
iso  specialnaente  è duro  , forte,  vibrato  ,espan- 
iso  , Ma  spesso  ancora  deriva  da  un  particolare 
I rilasciamento  nel  modo  di  azione  de’vasi  assor- 
Lenti , che  lasciano  di  succhiare  1’  umore  aquea 
»i  incessantemente  esalato  dalla  superfìcie  interna 
6 della  membrana  che  riveste  ì polmoni.  Gli  ana- 
jtomici  hanno  eseguito  molti  esperimenti  ^er 
k:  scoprire  le  cause  organiche  delle  idropisie  di 
j petto;  hanno  riscontrato  che  queste  malattìe  sc- 
ino quasi  sempre  determinate  da  malattie  pre- 
icedenternente  sviluppate  nel  cuore  o in  altri  yi- 
■sceri  importanti  dell’ economia  animale  . Ne  ho 
^osservate  In  gran  numero  che  erano  il  resulta- 
<to  di  una  flogosi  catarrale, dell’asma^ degli aneu- 
arismi  , di  alcuni  tumori  sviluppati  nell’interno 
idei  torace,  delle  concrezioni  polipose  dell’aorta, 
àdell’ossificazione  delle  valvole,  della  rottura  del 
sdutto  toracico , di  un  improvviso  ingorgamento 
3nel  sistema  glandulare  ec.  Le  pleuritidi  mai  cu- 
fjrate  da’miedici  sono  ordinariamente  seguitate  da 
□questi  funesti  stravasi  .L’idrotorace  succede  tal- 
evolta  alle  febbri  intermittenti,  di  cui  la  crise  è 
^accaduta  imperfettamente  per  i metodi  ordinarjj 
«usati  dall’  arte.  La  retrocessione  degli  esantemi 


5 è specialmente  di  temersi.  Ho  già  citato  un’e- 
l'sempio  funesto  di  prurigo  formi c ans  ^ retropulsa 
ida  de’ topici  troppo  attivi  ed  amministrati  senza 
iprecauzione.  Cosa  non  vi  è egli  da  temiere  per 
il^  retropulsione  della  rosolìa,  della  scarlattina  , 
‘idei  vajuolo?É  pericoloso  di  sospendere  conde^ 


medicamenti  troppo  energici  le  evacoaziont  o 
miiccose  cui  il  corpo  è sottoposto,  egualmente  ?! 
che  delle  emorragìe  abituali  . Un’individuo  del-  •[ 
l’età  di  sessanta  arini , fù  assalito  da  un’  idroto- -i 
race,  perche  un  flusso  intestinale  di  cui  si  dole-  ^ 
va  da  molti  anni  si  era  soppresso  con  troppa  i| 
prontezza.  Un  altro  morì  della  stessa  malattia  , 
che  era  stata  manifestamente  prodotta  dalla  ces-- 
sazione  improvvisa  del  flusso  emorroidale  . 

Cause  esterne.  Le  imprudenze  che  sii 
commettono  giornalmente  nel  metodo  di  vita^ 
possono  esser  causa  delio  sviluppo  dell’ idroto-- 
race  . Un  militare  ritornando  da  caccia,  per  mi- 
tigare la  sua  sete  si  messe  a bere  una  gran  quan- 
tità di  acqua  fredda.  Essendo  egli  bagnato  di  su— f 
dorè,  ne  risenti  qualche  settimana  dopo  tutti  ii 
sintomi  di  un  idropisia  di  petto,  cui  dovette  soc- 
combere . Coloro  che  si  abbandonano  a’  piaceri’ 
della  tavola,  che  bevono  del  vino  o de’liquorii 
senza  moderazione , hanno  da  temere  la  stessaa 
sorte,  quando  inoltre  si  trovano  affetti  da  unai 
debolezza  radicale  del  sistema  linfatico  . Tuttee 
le  circostanze  atmosferiche  che  possono  cagio- 
nare un  gran  sconcerto  o nella  traspirazione  o: 
neìf  asserzione  debbono  agire  necessariamente^ 
corrìe  cause  capaci  a produrre  l'idrotorace  . Gli' 
individui  che  curiamo  da  questa  malattìa  nelloi 
Spedale  di  S I uigi  sono  ordinariamente  uomini 
faticanti , di  cui  il  mestiere  si  è quello  di  porta-; 
re  de'  pesi  gravissimi,  e che  per  guadagnare  quaM 
che  denaro,  abusano  continuamente  delle  lorC( 
forze  . Eglino  sono  de’ soldati  che  sono  stati  ac-  | 
campati  più  o meno  lungamente  ^ e consunti  ! 
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dalle  fatiche  marziali.  Abbiamo  ricevuto  un  nu- 
jmero  piuttosto  grande  di  cocchieri  di  carrozze 
pubbliche  , morti  per  effetto  di  questi  stravasi 
interni.  L’idrotorace  assale  non  menofrequen- 
itcmente  i viaggiatori,  i corrieri,  i mulattieri, 
■quelli  che  si  avvicinano  costantemente  ai  fuoco 
■^e  respirano  un’aria  infiammata  come  i cucchi,  i 
ifabbri  ec.  ; quelli  che  vìvono  in  un’atmosfera 
5rrialsana  come  i caldera] , i lavoranti  alle  mine, 
ni  materassai,  i votacessi  ec.  Le  cause  morali  so-» 
cric  inoltre  tanto  attive  quanto  le  fisiche . La  vita 
jimolle  e sontuosa  de’ grandi,  gli  imbarazzi  e le 
^inquietudini  domestiche,!  continui  dispiaceri,  le 
[(voluttà  debilitanti,  le  fatiche  dell’ambizione,  le 
[(animosità  che  perseguitano  resistenza  nei  mon- 
do sociale  ec.  possono  certamente  sviluppare  la 
iterribile  malattia  di  cui  trattasi . 

Metodo  curativo.  Se  la  scienza  delle 
ijcause  è necessaria,  essa  lo  è soprattutto  per  la 
(icura  deir  idrotorace  . Quivi  il  medico  abbisogna 
<di  tutta  la  sua  pazienza  e di  tutta  la  sua  sagacità. 
5 Dee  eliminare  la  sierosità  sparsa  nella  cavità  del 
itorace  , distruggere  le  cause  che  hanno  favorito 
ì il  suo  accumulamento  , e rendere  alle  proprietà 
ilvitall  de’linfatici  il  grado  di  energìa  che  loro  è 
sconveniente,  Allorquando  una  tal  snalattìa  si  è 
iisviluppata  recentemente  in  un  giovine  robusto 
ì'e  vigoroso , quando  si  annunzia  con  un  caratte- 
jre  acuto,  ed  è assolutamente  indipendente  da 
^gni  alterazione  organica,  quando  infatti  vi  so- 
cno  de’ segni  non  equivoci  di  pletora  sanguigna, 

[ si  può  senza  timore  ricorrere  alla  flebotomia,  e 
)isecondare  i suoi  effetti  coll’  uso  salutare  di  tutti  i 
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rimedj  antiflogistici  ; ma  questo  caso  in  pratica  i t 
si  osserva  raramente  ne' nostri  Spedali , ove  gli  ij 
infermi  si  trovano  quasi  sempre  snervati  da  cau-  A 
se  sedative.  Il  metodo  di  cura  che  sembra  il  più.  1 1 
conveniente  a' nostri  ammalati,  si  è quello  di  da»-  - i 
re  delle  scosse  reiterate  a tutto  il  tubo  alimenta- 'J 
re,  e al  sistema  delle  vie  orinarie  ; a tal’  oggetto 
si  adoprano  successivamente  i tonici , i sudori-  -tji 
fieri,  i purgativi  e i diuretici,  11  rimedio  che  pon--:j 
go  in  uso  più  frequentemente  nell’idrotorace?: 
idiopatico  , si  è il  cremor  di  tartaro  reso  solubi--i 
le  dal  borace;  si  prescrive  ordinariamente  inij 
dosi  di  tre  o quattro  dramme  in  una  gran  taz— ij 
za  di  sugo  depurato  di  tarassaco,  o in  uaì!( 
gran  bicchiere  di  siero  ben  chiarificato  ; i medi--! 
ci  si  sono  ancora  avveduti  che  l’acetato  di  po— ij 
tassa  era  un  sale  meravigliosamente  eflicace  perr[j 
rianimare  l’ attività  degli  assorbenti,  senza  che^ 
si  sappia  dire  come  sì  produca  un  tale  effetto  ;rL) 
il  suo  miglior  veicolo  è il  siero  di  latte , o Tac— ij 
qua  di  gramigna.  Si  usa  alternativamente  dii 
settimana  in  settimana,  e come  ordinaria  be— f 
randa  , una  leggiera  infusione  di  rabarbaro*?^ 
con  un’  infusione  di  una  palla  marziale  . ViL 
sono  de’  casi  ne’  quali  le  decozioni  di  fusti d 
di  dulcamara,  di  radica  di  sparai^io,  di  scor— ! 
*a  interna  di  sambuco,  delle  foglie  di  pane-- 
tarla,  de’ semi  di  ebbio,  ottengono  nieritamen— : 
te  la  preferenza . La  digitale  si  usa  sotto  di-f 
verse  forme,  e questa  pianta  diviene  ogni  glor-'i 
no  più  preziosa  pe’ vantaggi  che  se  ne  ottengo- i 
no . ! rriinepiedi  che  sono  in  certo  modo  Impre-- 
gnati  di  nitro , e che  tanto  sono  raccomandatbl 
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dalle  donnlccluole  , non  sono  un  medicarrteiìta 
linerte;  ma  è un’ uso  tanto  superstizioso,  quanto 
adisgustoso  quello  di  volerli  mangiare  vivi,  come 
ifaceva  un  vecchio  dell’ ospizio  degli  incurabili  , 
jiche  però  se  ne  trovò  assai  bene.  Qiìanti  elo- 
gj  non  dovrei  io  dare  alle  preparazioni  sciìlitiche, 
al  rob  di  sambuco  ec.?  Alcuni  pratici  danno  TI- 
pecacuana,  ed  anche  il  chermes  minerale  per 
favorire  r espettorazione.  I balsami  del  Perù  e 
del  Gopaiba  sono  stati  indicati  egualmente  che 
la  salsapariglia,  per  eccitare  la  traspirazione  ec. 
Altri  preferiscono  le  acque  marziali,  la  china, 
la  genziana,  il  catto  ec. 

Noi  applichiamo  ordinariamente  un  vessi- 
li caritè  canforato  alla  parte  inferiore  e posteriore 
adel  petto.  Si  fanno  de’cauterj  alle  braccia,  spes- 
so alle  gambe  o alla  parte  inferiore  deile  cosce  . 
Si  cerca  di  rianimare  la  pelle  con  delle  frizioni 
secche,  o con  della  flanella  inzuppata  nell'ac- 
qua di  melissa , nello  spirito  di  ramerino  ec.  Si 
sottopongono  gli  ammalati  all’azione  stimolante 
delle  stufe  calde;  ma  tutti  questi  mezzi  non  so- 
no troppo  spesso  che  insufficieoti,  e si  è credu- 
to che  l’operazione  dell’ empiema  presenti  mol- 
ti gradi  di  probabilità  per  ottenerne  la  guarigio- 
ne. Si  eseguisce  ordinariamente  incidendo  i mu- 
3 scoli  a!  disopra  della  terza  costa  spuria  , contan- 
do o misurando  dall’ aito  in  basso.  Un  pràtico 
esercitato  si  guida  a seconda  delle  circost/ànze,  ed 
ha  sempre  il  colpo  d’occhio  abbastanzja  giusto 
per  trovare  il  luogo  conveniente  all’  incisione  , e, 
non  incontrare  il  diaframrrìa.  Leggonsi  in  tutti  I 
libri  de’ dettagli  che  sarebbe  fastidioso  di  ripet(/f 
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qui  ; questi  dettagli  si  referiscono  alla  manie- 
ra di  operare  regolarmente  e a proposito  . . 
Vediamo  con  sodisfazione  la  chirurgia  presta- 
re i suoi  mezzi  alla  medicina,  e queste  due  scien- 
ze cooperare  , per  un’ammirabile  armonia, a fre- 
nare le  stragi  di  una  malattia  cosi  dolorosa  e fu- 
nesta. Disgraziatamente , i vantaggi  che  resul- 
tano da  questa  alleanza  non  sono  dì  lunga  dura- 
ta;! mezzi  di  precludere  le  sorgenti  delTidropi- 
sia  in  un’organo  cosi  importante  quanto  quello 
delle  respirazione,  sono  un  soggetto  di  studio 
che  per  lungo  tempo  offrirà  degli  insolubili 
problemi  alle  meditazioni  del  nostro  spirito  ^ 

G E N E B E IV. 
IDROPERICARDIA . hydropericardia  . 

Il  nosologo  dee  trattare  separatamente  di 
questa  malattia , sebbene  faccia  sempre  parte 
dell’idrotorace  o dell’ anasarca  . Essa  è una  di 
quelle  che  è difficilissima  a riconoscersi  nella 
pratica  dell’arte  . Questo  genere  può  offrire  le 
due  specie  seguenti  : 

1.  Specie.  IDROPERICARDIA.  IDIOPATICA.  Tiydropeii-^ 
cardia  idiopat/iica  . Corvisart  osserva  molto  savia Qìeii te  che 
ridropericardia  si  presenta  dirado  come  malattia  semplice- 
mente idiopatica  . Aggiunge  che  sarebbe  diffìcilissimo  di  ci- 
tare delle  osservazioni  esatte  che  provassero  in  un  modo 
incontrastabile  che  essa  possa  essere  il  resultato  di  un^  alte- 
razione organica  del  polmone,  del  cuore  , o de’  grossi  vasi  . 
Con  tutto  ciò  è probabile  che,  in  alcuni  casi  dipenda  uni- 
camente da  un’ irritazione  del  pericardio  . 

2.  Specie.  IDROPERICARDIA  TOMATiCA . llydì'operi*  i 
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^xirdUi  s^mptomalica  . Questa  specie  è ia  più  comune,  ma  gU 
liutori  non  ne  tanno  menzione  che  nel  dare  l’istoria  delle 
'ttialatlle  concoixiitauli  . hilalti  i suoi  sintomi  si  confondono 
Iquasi  sempre  con  (j^ueiii  dell’aneurisma  dei  cuore  o deli’idio- 
rllorace  . 

Quadro  dell’idropericardìa.  Gli  iihJì- 
[yidui  che  sono  assaliti  da  questa  fatai  malattia  , 
jRentono  una  costrizione,  e talvolta  un  peso  enor- 
tme  nella  regione  del  cuore . Sono  assaliti  da  vio- 
clente  palpitazioni  per  cui  sono  in  una  continua 
i^agitazione , nè  possono  abbandonarsi  al  sonno  . 
j Studiando  attentamente  la  natura  di  queste  pai- 
ipitazioni , ci  accorgiamo  che  esse  non  si  fanno 
isentire  che  attraverso  il  liquido  che  circonda 
tl’ organo  centrale  della  circolazione,  il  petto  per- 
ìsCosso  che  sia  dà  un  suono  cupo,  in  tutta  f esten- 
Csione  occupata  dalla  materia  del'o  stravaso . Se- 
pnac  rammenta  un  movimento  ondulatorio , die 
! si  là  divStlnguere  tra  la  terza,  quarta  e quinta  co- 
nsta . Ma  non  saprei  dire  se  questo  fenomeno  sia 
^veramente  in  ogni  caso  percepibile  alla  vista,  e 
^se  è efìettivamente  facile  di  distinguerlo  dalla 
ipalpltazione  di  cuore,  che  è uno  de’ segni  1 più 
c costanti  di  questa  specie  di  stravaso.  Corvisart 
ciche  ha  una  rara  perspicacia  per  questo  genere 
idi  osservazione , raccomanda  di  portare  la  ma- 
cino sulla  parte  anteriore  e sinistra  della  cavità  to- 
racica.  Sostiene  che  in  molti  casi  riceveremo 
ì!  l’impressione  del  liquido  racchiuso  nel  pericar- 
)i dio.  Alcuni  pratici  credono  di  avere  osservato 
fi  che  il  lato  sinistro  del  petto  è più  rotondato  che 
1 il  lato  destro.  Conviene  ancora  esplorare  il  poi- 


30 , che  è ordlnaBÌamente  concentrato,  debole  ' 
irregolare,  intermittente . Gli  ammalati  di  idrq- 
pericardia  hanno  la  Faccia  gonfia  o violacea;  le  ì 
loro  labbra  sono  tumefatte  e livide . Quando  i 
questa  malattìa  ha  fatto  de’ progressi  considera-  i 
bili , le  mani  e le  gambe  stanno  poco  ad  ingor-««  > 
garsi  ec. 

. Cause  organiche  . Le  cause  organiche  i 
dell’  idropericardia  sono  assolutamente  le  stesse  i 
che  quelle  dell’idrotorace.  La  membrana  che  i 
riveste  immediatamente  l’organo  del  cuore  spes-  ^ 
so  è assalita  da  una  viva  infiammazione,  in  se-  H 
guito  della  quale  può  venirne  questo  stravaso  sie-  ^ 
roso  . Si  riconoscono  le  tracce  di  questa  infiam-  o 
mazione  da’fiocchi  biancastri  ed  albuminosi  che  > 
nuotano  nel  fluido  accumulato . L’idropisia  del  i| 
pericardio  manifestasi  egualmente  in  seguito  del-  h 
la  peripneumonia,  della  pleurìtide  , degli  aneu-  o 
rismi  del  cuore  ec.  Gli  autori  pongono  ancorali 
tra  le  cause  organiche  la  retrocessione  delle  ma-  i 
lattìe  cutanee,  Morgagni  rammenta  una  giovine -i 
ragazza  Bolognese,  nella  quale  egli  sostiene  cheo 
la  retropulsione  di  una  rogna  con  de’topici  e--?! 
sterni  cagionasse  un  considerabile  stravaso  nelit 
torace  , e nel  pericardio.  Ma  quest’ osservazione  a 
non  è rigorosamt-nte  esatta  ; 1’  autore  ha  voluto*! 
parlare  senza  dubbio  della  prurigo  formicans  . || 
La  rogna  propriamente  detta,  cagionata  da  de—f 
gli  insetti  benissimo  determinati  , e che  in  va-i 
rie  circostanze  ho  osservati  nello  Spedale  di  S-  ! 
Luigi,  la  rogna  dico  non  cagiona  i guasti  inter- r 
ni  che  le  vengono  attribuiti . . . 

Cause  esterne.  Il  vento,  il  freddo,  unaM 
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percossa  violenta  diretta  verso  la  parte  sinistra 
<del  petto  , qualche  altro  accidente  di  sirnil  gene- 
re, possono  senza  contradlzione  influire  sullo 
sviluppo  di  questa  idropisia.  Tutte  le  passioni 
che  cagionano  ristringimento  al  cuore , come  il 
timore  ed  il  terrore,  sono  nel  medesimo  caso  . 

Metodo  curativo  . L’ arte  non  può  anco- 
ira  nulla  per  la  cura  dell’ idroperlcardia.  Si  è 
1 proposta  , è vero,  la  puntura;  ma  chi  s’incarl- 
Echerebhe  di  eseguirla  e di  superare  i pericoli 
t che  presenta  ? 

GENERE  V. 

ASCITE.  ASCiTEs. 

L’ascite  è uno  stravaso  di  sierosità  che  av- 
viene nella  cavità  del  peritoneo , Qualcuno  ha 
scritto  senza  ragione  sufficiente  che  questo  fe- 
nomeno poteva  manifestarsi  unicamente  nell’in- 
terno  del  tubo  alimentare . Ciò  che  ha  dato  ori- 
gine a questa  idea,  si  è che  si  sono  veduti  degli 
ammalati  evacuare  per  secesso  un’abondantissi- 
ma  materia  sierosa  che  sgravava  intieramente  il 
loro  ventre  . Ma  è probabile  che  in  questo  caso 
il  fluido  sia  succhiato  alla  superficie  del  perito- 
neo e quindi  trasportato  nelle  vie  intestinali . 
Una  tale  strada  è sicuramente  praticabile , poi- 
ché il  pus  che  si  aumenta  in  alcuni  ascessi  spes- 
so è eliminarto  dall’  economìa  animale  con  que- 
sto meccanismo  ec.  Inoltre  V Idropisia  di  cui  trat- 
tasi è molto  frequentemente  l’ oggetto  delle  no- 
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f.tre  osservazioni  entro  lo  Spedale  di  S.  Luigi  . j 
SI  possono  determinarne  tre  specie  distinte  pel  i; 
medico  clinico  : 

1.  Specie  . Ascite  iDTOP  VTTco  . Ascltes  ìdlopathka  . \ 
Qn«sla  è quella  che  si  forma  iiidipeudentemente  da  veru--! 
uà  affezioue  organica  dc^visceri  addominali , e che  non  aisi; 
può  ripetere  da  altro  che  da  una  interna  debolezza  de’vasbit 
assorbenti  Spesso  ho  osservato  queste  idropisie  primarie  deblj 
basso  ventre,  che  si  dissipano  con  una  sorprendente  facilitààj 
L’  azione  tonica  del  peritoneo  è così  poco  energica  che  i flui-i-| 
di  sierosi  vi  si  accumulano  pronlainenle  . È vero  che  questo  | 
fenomeno  morboso  presenta  minori  inconvenienti  che  ne! — [ 
ìe  altre  cavità  del  corpo,  perchè  le  vie  di  evacuazione  sonoo 
quivi  più  prossime  agli  stravasi  che  vi  accadono  . 

2.  Specie  . Ascite  sintomatico.  Jsciies  symptomati-- 
ca . E quella  che  succede  ad  un’altra  malattìa  o che  ne  è« 
il  sintorna  speciale.  Le  infiammazioni  che  si  manifestanoc 
nel  peritoneo  , sono  spessissimo  succedute  da  uno  slravasoc 
sieroso.  Noi  specialmente  abbiamo  osservato  delle  asciti', 
provenienti  da  degenerazioni  organiche  del  fegato  , da  in-* 
gorgameuli  cronici  della  milza  ec.  L’idropisia  addorainaI«i 
si  presenta  ancora  qualchevolla  in  conseguenza  dello  scor-- 
buto,  e della  lise  polmonare. 

0.  Specie  . Ascite  sacc.vto.  Ascites  saccata,  QueslaiJ 
specie  non  è che  troppo  frequetit#  , ed  ho  avuto  occasione  dii 
osservarla  in  molle  sezioni  di  cadaveri  . Non  è gran  lempoc 
che  trovai  un  numero  di  cisti  eguale  a quello  delle  dupli*! 
•calure  del  peritoneo  ; queste  cisti  contenevano  una  materiiii 
analoga  assolutamente  al  chiaro  d’  ovo",  vale  a dire  vera-i 
mente  albuminosa.  II  primo  di  questi  sacelli,  grandi! 
quanto  una  scodella  , conteneva  all’  incirca  sedici  onci: 
della  materia  di  cui  trattasi;  la  membrana  che  la  formavi'; 
era  strettamente  aderente  agli  intestini . Un  vastissimo  ceni 
Irò  purulento  si  riscontrava  nella  cavità  addominale  , di  cua 
ie  pareti  erano  divenute  cotennose , e lardacee  ; alla  partu 
ìaferais  sinistra  di  questa  medesima  cavità  vi  era  un’allr.r 
ciste  ripiena  di  un^  immensa  quantità  di  vasi  distaccai! 
dalie  parti  circonvicine  , e che  sì  sarebbero  presi  per  d« 
vermi.  Nel  fegato  ,lrovavasi  un’ ammasso  di  idatidi,  « Id! 
milza  era  divenuta  affatto  gelatinosa  ec. 

Quadjio  dell’  ascite.  L’ idropisia  ascite  < i 
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quella  che  più  frequentemente  osserviamo  nel- 

E)  Spedale  di  S.  Luigi  ; ora  vi  si  presenta  come 
na  malattìa  essenziale  e primitiva  ; ora  come 
na  malattìa  dipendente  da  un  vizio  organico  di 
qualche  viscere  addominale  . Essa  è molto  più 
facile  riconoscersi  che  Tidrotorace;  manifesta- 
si ordinariamente  con  una  particolare  intume- 
scenza deir  addome,  che  poco  a poco  acqui- 
sta un  considerabile  aumento;  gli  ammalati  non 
anno  per  gli  alimenti  lo  stesso  appetito;  respi- 
ano laboriosamente,  e camminano  con  maggior 
ifficoltà  di  prima.  Il  fluido  stravasato  aumenta 
rogressivamente  , e in  un  modo  uniforme  in 
utta  la  capacità  che  lo  contiene  ; ma  siccome 
gli  obbedisce  incessantemente  alle  leggi  della 
gravità  , protubera  specialmente  nella  regione 
uperiore  al  pube  , quando  l’individuo  stà  in  si- 
uazione  verticale,  ed  è sempre  più  prominente 
al  lato  ove  esso  si  corica . Per  riconoscerne  la 
resenza,  basta  solamente  di  porre  la  palma  di 
na  mano  sopra  uno  de’ lati  del  basso  ventre,  e 
Idi  premere  coll’altra  il  lato  opposto,  per  sentire 
el  tempo  stesso  il  rumore  e la  fluttuazione  che 
roduce.  L’ascite  presenta  ordinariamente  una 
òrma  ovale  ; l’ ombilico  specialmente  è promi- 
nentissimo e spesso  ingorgato . Ma  la  specie  che 
si  distingue  col  nome  di  idropisia  saccata,  pre- 
stenta una  superficie  meno  regolare  che  nell’idro- 
pisia addominale  ; sembra  essa  bernoccoluta  ed 
ineguale  al  tatto  ; il  suo  isolamento  fà  che  non 
Tlarrechi  d’altronde  veruno  sensibile  sconcerto 
‘^inell’economia  animale.  Abbiamo  veduto  morire 
linna  giovine  ragazza  per  la  rottura  accidentale 


eli  due  cisti  enormi,  che  si  erano  formate  nelle' 
duplicature  del  peritoneo  .Questa  persona  inte-- 
ressante  aveva  d’altronde  mantenuto  il  suo  buon 
essere,  la  sua  freschezza,  e la  sua  singolare  bel- 
lezza. Si  era  creduto  in  principio  che  essa  fosse; 
gravida . 

Ma  altri  segni,  ed  altri  sintomi  indicano 
l’andamento  e lo  sviluppo  dell’ascite.  Uno  de’’ 
fenomeni  i più  incomodi  si  è la  difficoltà  di  re- 
spiro che  và  sempre  aumentando,  particolar-* 
mente  quando  gli  ampTialati  si  coricano,  ed  ili 
fluido  gravita  sul  diaframma  respingendolo  verso - 
il  torace  . Questa  dìllicoltà  è caratterizzata  da  unaj 
tosse  incomodissima  , e che  impedisce  affatto  ili 
sonno.  lia  sete  di  Tantalo  si  affaccia  in  questa? 
idropisia , specialmente  se  lo  stravaso  è sintoma-, 
tico  . Si  può  dire  ancora  che  questa  sensazionet 
è quasi  sempre  di  un  funesto  augurio.  Le  orinei 
sono  rosse,  infiammate  , sedimentose  e scarse.* 
L’ infeltrarnento  e Tedema  si  estendono  nell’  e- 
sfremìtà  inferiori . Una  febbre  etica  divoratrice) 
agita  , brucia  e consuma  il  corpo.  Le  carni  din 
vengono  flaccide  e scolorite.  Vi  sono  poche  ma-i 
lattie  che  alterino  tanto  i delineamenti  del  vol- 
to . La  pelle  non  traspira  più;  la  materia  dell’ e-: 
salazione  si  condensa  e annerisce  alla  sua  super: 
fide,  ciò  che  le  fà  acquistare  un’  aspetto  terreo  . 
Quando  questa  malattìa  si  è prolungata  per  molte 
tempo  , rappresentiamoci  gli  inconvenienti  che 
vengono  dietro  alla  macerazione  de’  visceri , < 
degli  intestini  in  una  sierosità  che  degenera 
e si  corrompe  incessantemente!  QuevStì  organ 
terminano  perdendo  totalmente  la  loro  ìrritabi- 
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xlità  ed  elasticità  ; ì vermi  e specialmente  le  ida-^ 
Btidi,  si  generano  nelle  loro  ripiegature  ed  anfrat- 
35t\josità . Tale  è stata  la  serie  funesta  degli  scon- 
Kcérti  che  successivamente  si  sono  osservati  in 
nuna  donna,  che  ha  veduto  cangiarsi  in  unalun- 
fga  serie  di  disgrazie  tutti  i suoi  godimenti  ma- 
interni  . Questa  donna  aveva  una  bambina  a lei 


[fcara  , che  scherzando  sulla  riva  della  Senna,  si 
ailasciò  cadere  nell’  acqua  . Senza  veruna  conside» 
orazione  per  lo  stato  di  mestruazione  in  cui  tro- 
fjvavasi  si  precipitò  nell’ acqua,  e sottrasse  la  sua 
ghglia  al  pericolo  che  le  sovrastava  . Ma  i suoi 
umestrui  furono  nel  momento  soppressi,  e con- 
3'trasse  un’ascite  che  terminò  i suol  giorni  dopo 
rtre  anni  di  angosce  e di  disperazione.  Il  morale 
idi  questa  disgraziata  donna  non  si  era  d' altro n- 
sde  in  modo  alcuno  indebolito.  La  sua  anima  bril- 
rdava  nel  suo  corpo  estenuato , e sembrava  esser- 
jsi  disciolta  da’ legami  fisici  dell’esistenza;  essa 
leesortava  i suoi  figli  con  una  eloquenza  animata, 
fiche  senza  dubbio  era  il  resultato  della  sua  mor- 
obosa  irritabilità.  Fu  tolta  al  loro  amore,  dopo 
lidi  esser  passata  per  tutte  le  gradazioni  del  de- 
sperimento, per  giungere  ad  una  morte  del  pari 
3 dolorosa  che  inevitabile  . 

Potrei  corredare  questo  quadro  con  un 
ligran  numero  di  esempi . La  Società  medica  d’ 
iiiLmulazione  che  conserva  con  tanto  zelo  il  lustro 


i deile  scienze  mediche,  ha  udito  poco  tempo  in- 
i dietro  raccontare  F istoria  di  una  delle  osserva- 
izioni  le  più  singolari  che  si  possa  consegnare 
me’  fasti  della  patologia  umana  . Questo  fatto  è 
I stato  raccolto  accuratamente  dal  signore  Dotte 
A Uberi  T.  Hi,  j 4 
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Bezard,  uno  de’ nostri  pratici  I più  stimabili.  Si 
tratta  di  una  donna  che  io  pure  aveva  veduta* 
mentre  viveva.  In  seguita  de’ dispiaceri  che  prò-  -i 
cura  un’unione  mal’ assortita,  e per  i’ effetto  di  1 
molti  colpi  violenti  duetti  su’ visceri,  vedde  sop- - 
primersi  i mestrui,  mentre  l’ addome  aumentava  i 
gradatamente  di  volume  . I rimedj  interni  essen-  ■ 
do  stati  Infruttuosamente  amministrati,  bisognò  > 
ricorrere  alia  puntura . Ma  a pena  la  cavita  ad-  • 
dominale  fu  essa  evacuata,  che  abbisognò  votarla 
nuovamente.  Lo  s^traordinario  sollievo  che  que-  o 
sta  disgraziata  donna  ritraeva  dall’operazione  , . 
fece  si  che  In  seguito  si  eseguisse  ogni  otto  o 
dieci  giorni . Quando  si  faceva,  si  evacuavano» 
quindici  o venti  bottiglie  di  sierosità  . Si  assicu-  • | 
ra  ancora  che  ognivolta  che  gli  integumenti  e-*! 
rano  prodigiosamente  distesi  dalla  materia  del-v| 

10  stravaso,  essa  non  poteva  resistere  a’ dolori  a-  • i 
cuti  che  la. tormentavano,  il  bisogno  di  esserne  sii 
liberata  diveniva  allora  così  imperioso,  che  quam  ui 
do  il  suo  chirurgo  la  faceva  aspettar  troppo,, i 
prendeva  da  se  medesima  in  mano  arditamente  il  if! 
tre-quarti;  ma  siccome  il  volume  del  corpo  le  i l 
impediva  di  ben  distinguere  il  luogo  ove  biso- • i 
gnava  collocare  la  punta  dell’istrumento,  face-  I 
vasi  dirigere  da  una  delle  sue  vicine,  che  a caso  I 
cercava  ì segni  delle  cicatrici  anteriori  . Spesso  "j 
essa  sbagliava  , ciò  che  era  causa  di  considerabi-  -il 

11  emorragìe  . Si  calcolò  , che  nel  corso  di  que-  I 
sta  malattìa  che*  durò  all:  incirca  tredici  anni  , la  1 
donna  di  cui  trattasi  soffri  seicento  sessantacin-  l 
que  punture,  senza . contare  le  evacuazioni  che  s 
si  effettuarono  dal  condotto  dell’  uretra . Ciò  - 1 


che  fù  malto  singolare,  si  è che  un  giorno  menfcf 
tre  si  era  prossimi  ad  eseguire  T operazione  del-* 
la  paracentesi,  a motivo  dell’ accrescimento  pro- 
digioso che  aveva  acquistato  l’ addome , la  mas- 
sa delle  acque  uscì  dal  canale  delle  orine . La  na- 
tura scelse  più  volte  questa  via,  e sempre  la  sie- 
rosità che  ne  usciva  era  rossa  e sanguinolenta  . 
Conviene  ancora  avvertire  che  in  un  easo,la  ma- 
lata ne  rigettò  una  quantità  considerabile  per 
vomito  . Contuttociò  alla  lunga  le  sue  forze  si 
esaurirono , e la  morte  venne  a terminare  la  sua 
infelice  esistenza.  Fu  attentamente  eseguita  la 
sezione  del  cadavere , che  presentò  tra  le  altre 
sue  particolarità  , il  peritoneo  degenerato  a gui- 
sa di  cartilagine , il  mesenterio  distrutto , gli  in^ 
testini  infiammati  e ristretti  nel  loro  diametro , 
lo  stomaco  singolarmente  rimpiccolito  ec.;  il  fe- 
gato, la  milza,  i reni , il  pancreas , la  vessica  era- 
no assolutamente  scomparsi;  l’utero  non  aveva 
sofferto  alterazione  veruna  ; i polmoni  erano  in- 
(tatti  , ma  attenuati  e flaccidi  ; il  cervello  non  fu  e- 

Ìsaminato  . Trovammo  nell’ Ipocondrio  destro  un 
tumore  scirroso  appianato  , che  aperto  col  col- 
^tello,  diede  un  pus'bigiastro,  e fetidissimo.  Que- 
;sto  tumore  che  aveva  moltissimo  incomodato 
r ammalata  mentre  viveva  , e che  era  allora  così 
igrosso  quanto  la  testa  di  un  bambino  , si  era  ir- 
sregolarmente  depresso  negli  ultimi  tempi.  Quel- 
li! che  conoscono  l’ istoria  di  questa  disgraziata 
:j donna  , che  molti  medici  della  capitale  an- 
ddavano  per  curiosità  a visitare,  ammireranno  gli 
lì  sforzi  meravigliosi  di  quella  natura  conservatri- 
H ce  che  invigila  a tutte  le  funzioni,  c reagisce  in 


tutte  le  parti  viventi.  Questa  reciproca  assisten- 
za degli  organi,  questa  unione  delle  loro  opera- 
zioni per  eliminare  la  materia  morbosa , è uno 
de’ più  gran  fenomeni  di  cui  si  possa  occupare 
ii  medico  clinico.  Questo  studio  è pieno  di  attrat- 
tive per  il  filosofo  ; egli  istruisce  continuamente 
il  pratico. 

Cause  organiche.  L’  ascite  si  manifesta  a 
tutte  le  età  della  vita  ; è più  frequente  nelle  don- 
ne , giudicandone  almeno  da’  fatti  che  si  raccol- 
gorjo  allo  Spedale  di  S.  Luigi  . Di  rado  costitui- 
sce una  malattia  essenziale  o idiopatica;  ben 
spesso  non  è che  la  conseguenza  di  un’  altra  i- 
dropisìa,  particolarmente  dell’ idrotorace  ; vien 
dietro  a tutte  le  affezioni  che  alterano  1’  equili- 
brio della  funzione  assorbente,  aumentando  la 
proporzione  de’ fluidi  sierosi . Vedesi  spesso  su- 
bentrare alle  febbri  intermittenti  ne’luoghi  palu- 
stri, alle  febbri  putride  degli  Spedali  , egual- 
mente che  alle  diarree  soprav^venute  a’  militari  al 
campo  e nelle  città  assediate.  Spesso  è la  crise  di 
una  scarlattina  , di  una  rosolia  o di  ogni  altro  e- 
santema;  ne  potrei  citare  un  gran  numero  di 
esempi  • metastasi  gottosa  basta  qualche- 
volta  per  rendere  il  basso  ventre  tumefatto  e co- 
stipato, ed  empirlo  di  materia  sierosa. L’ infiam- 
mazione del  peritoneo,  dopo  un  parto  laborioso, 
è sicuramente  una  causa  molto  frequente  di  i- 
dropisia  ascite;  finalmente  quante  volte  non  è 
ella  il  resultato  della  cessazione  de’  mestrui  pel 
progresso  dell’età  , dell’ improvvisa  soppressione 
delle  emorroidi , dello  scirro  dell’utero  ! ec.  In 
questi  tempi  calamitosi  in  cui  la  miseria  ha  ar- 


recato  tanti  dispiaceri  e disastri , abbiamo  osser- 
vato che  spesso  si  manifestava  dopo  1’  Itteri- 
zia cronica  . In  ultimo  luogo  ho  assistito  suc- 
cessivamente all’ apertura  di  tre  cadaveri  ascitici; 
nell’  ultimo  che  fù  il  più  interessante  per  la  no- 
stra osservazione,  il  legato  era  duro,  volumino- 
so ed  assolutamente  degenerato  ; la  superfìcie  di 
quest’  organo  era  ricoperta  di  tubercoli  miliari  ; 
il  dutto  coledoco  era  pieno  di  calcoli  formati  di 
una  bile  nera  e picea;  gli  intestini  tenui  erano 
diminuiti  di  capacità;  l’ Ileo  particolarmente  era 

notabilmente  impiccolito  . 

Cause  esterne.  Gli  individui  che  fanno 
; degli  stravizi  nelle  bevande,  e che  abusano  de’ 

i liquori  spiritosi  , si  espongono  a divenire  ascitl- 
! ci  . Nulla  è soprattutto  più  nocivo  al  popolo 
; che  l’uso  giornaliero  dell’acqua  vite.  Una  inler- 
( miera  era  arrivata  fino  all’età  di  sessanta  anni 

ii  senza  soffrire  ninna  alterazione  nella  sua  saìu- 
1 te.  Da  due  anni  in  qua  essa  si  diede  senza  ve- 
s runa  riserva  all’abuso  de’ liquori  alcoolici  . Sei 
I mesi  dopo  incominciò  a risentire  nelìa  regione 
j epigastrica  de’ dolori  profondi  che  aumentavano 
( dopo  il  pasto,  ma  che  non  le  impedivano  di  at- 
1 tendere  alle  sue  solite  occupazioni . F inalmente 
i si  viddero  manifestarsi  in  lei  i sintomi  i meno  e- 
j quivoci  di  un’idropisia  addominale.  Il  ventre 
i era  tumefatto  , e presentava  una  manifesta  flut- 
I;  tuazione  ; Je  gambe  e le  cosce  erano  infeltrate , 
s ed  avevano  la  pelle  lucida  e squammosa;  le  ort» 
r ne  in  piccola  quantità  erano  rossastre  e senza 
i sedimento , la  sete  era  di  una  violenza  poco  or- 
i dittarla . La  malata  però  guarì  assoggettandosi 
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dia  stretta  dieta  dello  Spedale.  Un  purgativa  ri 
troppo  violento  può  agire  sopra  il  sistema  assor-  n 
Lente,  e sconcertare  i’ armonìa  delle  sue  funzio- 
ni . Noi  abbiamo  ricevuto  una  giovine  ragazza  1 1 
che  fù  sorpresa  da  ascile  per  aver  voluto  avve-  rj 
lenarsi  con  deH’acidò  nitrico  per  disperazione  m 
amorosa  . Il  timore , lo  spavento , i dispiaceri  so-  ■ 
no  delle  cause  che  non  si  possono  perder  di  il 
vista  . 

Metodo  curativo.  Si  sono  latti  ancorai 
pochissimi  progressi  nella  cura  dell’ ascite . Io  il 
ne  addimando  a’ pratici  di  buona  fede  , a che  j! 
servono  questi  diuretici  ed  idragoghi  tanto  van-*i 
tati?  cosa  significano  quelle  pillole , que’  purgan-  4 
ti  drastici  che  scuotono  con  tanto  impeto  tutta 
Ja  massa  intestinale?  Con  questo  metodo  pertur--i 
Latore,  si  può  senza  dubbio  eliminare  una  por- 4 
izione  di  questa  sierosità  che  si  accumula  intor-4 
no  agli  orgàni  i più  importanti  delia  vita;  mai 
sollecitamente  si  rigenerano  decorrenti  di  que--t 
sta  materia  impura . Non  si  è dimenticato  che? 
ho  parlato  di  una  donna  assalita  da  questa  ma- 
lattìa da  un  certo  numero  di  anni . Molte  volte* 
erale  stata  fatta  la  puntura,  che  essa  sopporta- 
va con  tuttociò  senza  verun  detrimento  per  le? 
sue  forze.  Negli  ultimi  tempi,  non  occorrevaa 
nulladimeno  ricorrere  all’ i strumento  ; il  suoi 
ventre  rammentava  in  qualche  maniera  la  fa— j 
volosa  botte  delle  Uanaidi;  riempivasi  e vuota— i 
vasi  continuamente  senza  interruzione . La  curaa 
dell’  ascite  non  differisce  molto  da  quella  dell’  i— 
drotorace  . Ordinariamente  nello  Spedale  di  S?' 
Luigi  si  fa  uso  de’ sughi  di  cerfoglio  , di  parieta**^ 
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irla,  di  lattuga,  di  tarassaco,  e di  altre  plaiite  a- 
ìnaloghe , nel  siero  di  latte  , o nel  brodo  dì  vitel- 
la. La  scilla  è uno  de’  rimedj  i più  energici  che 
jisi  possano  amministrare  in  tali  casi;  sì  polveriz- 
jza  per  unirla  al  calomelanos , e farla  prendere 
in  forma  di  pillole  ; spessissimo  ci  serviamo 
idei  vino  per  veicolo.  Le  dosi  di  questa  so- 
£stanza  irritante  debbono  ordinariamente  esse- 
re moderatissime  . Per  un  tempo  io  T ho  fatta 
f unire  a del  grasso  di  majale,  o a del  sugo  ga- 
istrico  di  civetta,  per  prepararne  una  pomata 
iche  serviva  a fare  delle  frizioni  più  o meno  fre- 
iquenti  sulla  regione  addominale . Con  questo 
) metodo  si  ottenne  qualche  vantaggio  nello  Spe- 
idale  della  Salpetriere,  sotto  gli  occhi  del  Prof. 
[IPinel , che  meco  cooperava  a queste  esperienze. 
Si  faceva  uso  similmente  della  scamonea;  all’uso 
Sesterno  di  questo  efficace  rimedio  non  manca— 
tjvamo  giammai  di  unire  l’uso  interno  delle  ac- 
iique  aereate  e ferruginee,  come  quelle  di  Seitz  , 
di  Vichi,  di  Spa  o di  Forges  . La  sera  con  un 
ì^ezzo  grano  di  oppio , cercavamo  di  calmare 
esacerbamento  de’sintomì,  che  era  il  resultato 
tóelle  fatiche  della  giornata.  La  paracentesi  è un' 
Operazione  che  conviene  affrettarsi  ad  eseguire 
mno  da’ primi  tempi  per  non  esporre  I visceri 
èd  una  macerazione  che  gli  alteri.  Ma  questo  rì- 
simedio  è quasi  sempre  nocivo  nell’ascite  sinto- 
spiatico,  o cistico, 
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GENERE  VI. 

ANASARCA.  an  a sarca. 

Ho  conservato  il  nome  di  anasarca  per  e- 
sprimere  T idropisia  che  è il  resultato  di  un’in-- 
feltramento  del  tessuto  cellulare  . Questa  malat- 
tia è più  o meno  generale  , spesso  non  occupa 
che  alcune  membra  o alcune  parti  de!  corpo  ; 
spesso  ancora’  invade  tutto  il  complesso  degli  : 
integumenti  . 11  fluido  che  si  stravasa  in  questa  ii 
circostanza  è trasparente  e di  natura  semplice- - 
mente  albuminosa;  non  è come  quello  delle 3| 
membrane  sierose,  unito  a del  pus  o ad  altre 
sostanze  eterogenee  ; esposto  al  fuoco  prende*! 
\a  consistenza  del  chiaro  di  ovo  ..La  pelle  de-- 
gli  ammalati  è di  un  color  bianco  pallido  , che., 
alcuni  pittori  hanno  saputo  imitare  amrnirabii — i 
mente  ne’loro  quadri . Si  sa  che  ordinariamen-- 
le  b intumescenza  formata  dallo  sviluppo  delba-n 
riasarca  non  è elastica  ; rimane  per  qualche  tem- 
po depressa  se  vi  si  appoggia  il  dito  .Merita  diii 
osservarsi  che  questa  malattia  può  in  alcune  cir-- 
cOvStaoze  assalire  i nostri  animali  domestici  .Ho  ' 
veduto  una  gallina  che  morì  per  un  infeltrarnen- 
to  universale  dei  tessuto  cellulare.  Ecco  le  due: 
specie  che  i medici  debbono  combattere: 

I.  Specie  . Anasaeca  idiopatico  . Anasarca  idiopa-y. 
i/iica  ■ Que&ta  specie  si  preseuia  as.sai  improvvisamente,  ec 
senza  essere  stata  preceduta  da  verun  disordine  nelle  fun- 
zioni del  corpo  . Basta  che  una  causa  agisca  sulle  proprietà 
vitali  del  tessuto  cellulare,  per  indebolirle  o eccitarle  al  di 


^ là  del  loro  tipo  abituale  è couyeniente  . Tale  è il  caso  di  una 
’ 'giovine  ragazza  che  fu  tahiiente  spaventala  dal  vedere  suo 
3. padre  colpito  da  apoplessia  che  ne  soffri  una  tumefazione  in 
iJjtullo  il  sistema  cutaneo  . Questa  tumefazione  si  accrebbe 
fjcon  una  rapidità  così  sorprendente,  che  in  capo  a tre  giorni 
s ia  sua  testa  infellrata  era  di  un  mostruoso  volume.  1 giorna- 
«ili  scientifici  sono  d’  altronde  ripieni  di  fatti  che  attestano  la 
tlorraazione  di  queste  spontanee  leucoUemmazìe.  Una  sigilo- 
ira  Italiana  intraprese  il  viaggio  di  Olanda  in  due  diverse  e- 
lipoche  della  sua  vita,  ed  in  anibidue  si  trovò  assalita  da  un’ 
ijidropisia  cellulare  , da  cui  lù  meravighosaraenle  guarita  ri”' 
tjlornanclo  nei  suo  paese  natio  . 1 miiitari  al  campo  ne’  lem- 
jpi  e ne’cl'.rai  umidi,  Spesso  sono  incorsi  nella  malattìa  di 
il  cui  trattiamo  . 

I 2.  Specie.  Anasarca  sintomatico  . j^nasarca  sytnpto- 
^7Jiatic6L . La  lise  polmonare  spesso  termina  neU’anasarca  . Si 
ijpresentò,  sono  ali’ incirca  dire  anni  , nello  Spedale  di  S. 
7 Luigi  una  giovine  lavandaja  di  cni  1’  utero  ad  un  tratto  era. 

1 divenuto  scirroso  . Ne  resultò  uu’ ingorgamento  .sieroso,  e 

ri  universale  del  tessuto  cellulare  . La  signora  P 

) giovane  e bella  , arrivò  non  è molto  a Parigi  , gravi- 
I da  all  incirca  di  otto  mesi.  Le  fatiche  del  viaggio  fece- 
< ro  nascere  in  lei  un’  intumescenza  del  corpo  e di  tutte  le 

I membra;  le  parli  esterne  della  generazione  erano  special- 

II  mente  molto  gonfiate  ; la  pelle  era  pallida  , iJaccida  e cola- 
li servava  lungamenle  P impressione  delie  dila  . I diuretici  , 
* gì  idragoghi  conosciuti  non  contribuiva uov  a diminuire  que- 
K sto  generale  iufeiiramenlo  che  allarmava  assai  il  suo  raari- 
( to  e la  sua  madre  . Ciò  che  vi  era  d’infausto  si  è che  essa 
) non  sentiva  più  movere  il  suo  figlio  . Le  funzioni  per  la 
f massima  parte  erano  nulladimeno  regolarissime  ; la  maiala 
s respirava  assai  facilmente  ; ebbe  forza  abbastanza  per  supé*- 
1 rare  tutti  gli  ostacoli,  e per  sgravarsi  di  una  bambina  mor- 
1 ta  , Dopo  il  suo  parto  , gli  integumenti  ogni  giorno  diven- 
9 nero  meno  ingorgati , e la  guarigione  avvenne  molto  piu 
I prontamente  di  quello  che  si  era  speralo  ; le  orine  fluirono 
f abondantemeute  ec. 

Quadro  dell’anasarca  . Invade  T ana- 
;j  sarca  o lentamente  o prontamente;  per  lo  più 
i occupa  la  totalità  dell’ apparato  cellulare.  La 
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pelle  presenta  in  tutta  la  sua  superficie  , una  ii 
tumefazione  molle  che  conserva  più  o meno  lun-  ìì 
^niente  l’ impressione  del  dito  che  la  compri-  ìi 
me;  ma  spesso  ancora  l’edema  è di  una  rimar- 
chevole  consistenza  , e non  cede  in  modo  alcu- 
na alla  compressione  . Tale  era  una  disgraziata 
donna  che  fù  portata  allo  spedale  di  S.  Ljuigi  e i 
di  cui  le  membra  eran  fredde  e dure  come  il 
marmo.  Si  osserva  che  l’infeltramento  comincia  il 
ordinariamente  dall’ estremità  inTeriori  ; si  prò-  > 
paga  in  seguito  a tutto  il  resto  dei  corpo;  gli  am- 
malati non  formano  più  che  una  massa  grave  ed 
inerte  che  a pena  può  muoversi  . in  questa  fu- 
nesta circostanza,  la  sierosità  s’introduce  fino 
nelle  minime  areole  dei  tessuto  muccoso  ; occu- 
pa gl’ interstizi  de’ muscoli  , gl’  intervalli  de’ri-  ■ 
sceri,  gl’inviluppi  cellulosi  de’ nervi  , delle  arte- 
rie , delle  vene  ec.  ; inzuppa  tutte  le  membrane, 
riempie  tutte  le  cavità.  Ho  avuto  occasione  di 
esaminare  un  gran  numero  di  cadaveri  apparte- 
nenti ad  individui  morti  in  seguito  dell’anasarcà; 
spesso  bastai’^a  d’incidere  leggermente  1’  epider- 
mide col  coltello  per  dare  esito  ad  uno  straordi- 
nario stravaso  di  sierosità  che  faceva  alla  super- 
ficie una  specie  di  fodera*  Ma  tutto  l’anfiteatro 
veniva  in  certo  modo  inondato,  l’odore  di  que- 
sta materia  sierosa  era  nauseoso  e difficilmente 
tollerabile  . 

Il  tessuto  cellulare  è talmente  sparso  nell’e- 
conomia  animale , e penetra  cosi  intimamente 
tutti  ^i  organi  che  servono  alle  funìiioni  le  più 
importanti , che  il  suo  ingorgamento  dee  neces- 
sariamente imbarazzare  tutti  gli  atti  della  vita  | 
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Eiutritiva;  !!  sangue  specialmente  soffre  un  parti- 
> colare  ostacolo  nel  suo  movimento  circolatorio; 
9ove  incontra  i maggiori  ostacoli  si  è rie’capilla- 
Kriesterni;  refluisce  infatti  verso  il  polmone,  scon- 
certo che  cagiona  delle  palpitazioni  defatiganti, 
|ed  una  permanente  dilHcoItà  nell’esercizio  della 
Respirazione.  Vi  sono  di  quelli  che  hanno  il  poì- 
duro  , forte,  e molto  teso;  ma  spesso  ancora 
t|la  circolazione  è singolarmente  diihcile  in  mez- 
Ro  a questa  generale  oppressione,  da  ciò  nasce 
iche  allora  il  polso  è così  debole,  cosi  molle,  co- 
lsi imbarazzato , come  asseriscono  tutti  i più  fa- 
osi  osservatori  . La  dispnea  soilocativa  di  cui 
arlo  è uno  de’  più  gran  supplizj  che  possa  sof- 
rire  l’ idropico  ; se  ne  affacciano  degli  insulti 
li’  avvicinarsi  o nel  corso  della  notte  ; si  esacer- 
a qualchevolta  quando  l’ ammalato  ha  preso 
lei  nutrimento  ; perchè  allora  il  diaframma  è re- 
spinto verso  i due  lobi  polmonari.  A questo  sof- 
ogamento  cosi  laborioso  uniscesi  talvolta  una 
ete  che  è impossibile  di  estinguere  o di  mode- 
are.  In  breve  gli  ammalati  non  sanno  più  in 
qual  posizione  starsene,  la  situazione  orizzontale 
cheé  la  più  adattata  per  ristorarsi  dalle  fatiche, 
è loro  assolutamente  impedita.  Passano  le  notti 
seduti o in  piedi,  immobilie  intirizziti  dal  freddo; 
la  loro  pelle  è macerata  dalla  sierosità  che  la 
bagna  e la  distende;  non  possono  appoggiarsi  in 
qualche  luogo  senza  scorticarsi  o contundersi  ; 
ùìa  timpanitide  distende  talvolta  come  un  pallone 
Uil  loro  ventre.  Se  si  addormentano  il  loro  sonno 
è inquieto  e agitato;  sognano  di  essere  som- 
iitHiersi  in  qualche  lago,  di  sprofondare  in  qualche 
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palude  , di  esser  circonjjatl  da  fiumi  impetuosi  ,i 
e di  esser  minacciati  dal  diluvio  ec. 

La  pelle  degli  idropici  è di  un  color  bian-t- . 
co  terreo,  ed  ha  un’aspetto  lucido;  è però  im 
poco  più  colorita  nelle  leucofiernmayàe  attive  ; i 
è anche  calda  e dolente  quando  si  tocca  il  visor 
è rosso  e fegatoso;  il  polso  è forte  e febrile;!’  o- 
rina  è laterizia  e torbida  come  quella  di  giun-i 
menta,  la  lingua  si  ricopre  di  una  materia  giuti-i  t 
nosa . Ne  vengono  delle  stanchezze,  delle  stira-i  i 
ture  , de’  dolori  nelle  membra  del  torace  e delli j 
addome  ; la  testa  è incomodata  da  sbalordimenc  s 
ti;  la  vista  si  altera;  le  orecchie  ronzano  ec.  Quan-ri 
do  la  tumefazione  è considerabile , vi  è una  con-v,j 
tinua  tendenza  all’assopimento.  L’anasarca  èu 
inoltre  una  malattìa  così  cornune  eh’  io  credo  su-m 
perfino  di  referir  qui  tutti  i fatti  che  mi  si  sonca 
presentati  nell’interno  dello  Spedale  di  S.  Luì— i 
gi . Ho  fatto  aprire  recentemente  il  cadavere^ 
di  una  giovine  donna  morta  dopo  aver  sofferte  ! 
per  due  anni  questa  deplorabile  malattìa;  abbiagl  i 
mo  trovato  io  essa  il  polmone  ed  il  cuore  sin-i 
golarmente  flaccidi  e rimpiccoliti  ; ma  in  con-’i 
traccambio  tutti  i visceri  del  basso  ventre  ave-^i 
vano  acquistato  un  considerabile  accrescimento^il 
la  milza  ed  il  fegato  offrivanò  specialmente  que-*H 
sto  aumento  straordinario  nei  loro  volume  ; lac 
milza  presentava  un  tessuto  che  rassomigi lavaci 
affatto  a quello  del  fegato;  questo  viscere  si  eraci 
per  così  dire  epatizzato,  ed  aveva  acquistato  ili! 
peso  almeno  di  sei  libbre; il  fegato  era  pesantet 
nella  proporzione  medesima;  non  si  rilevava  d’ai-- 
tronde  veruna  alterazione  nella  sua  tessitura;  soi— 
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ianto  lì  suo  colare  era  un  poco  cambiato . Sen- 
dubbio  gii  organi  del  petto  non  erano  impic- 
coliti per  altro  che  per  la  cassa  Ovssea  che  li  rac^ 
chiude,  cièche  dava  origine  aduna  CGmy)ressio- 
ne  più  forte  . L’addome  al  contrario  cedeva  ab 
a pressione  del  liquido  sieroso,  perchè  è na- 
turalmente più  distraibile, nè  offre  veruna  resi- 
stenza . 


Cause  organiche.  L’  anasarca  è spesso 
na  malattìa  primitiva  e idiopatica:  sotto  que- 
qsto  punto  di  vista  può  dipendere  da  due  stati  as- 
{solutamente  opposti  nelTeconomìa  animale,  iri- 
rrendo  dire , da  un  particokire  rilasciamento  so- 
Bprawenuto  nel  tessuto  cellulare,  o da  un  vizioso 
Frumento  di  energìa  in  questo  medesimo  tessuto, 
ijcome  si  osserva  nelle  persone  robuste , e di  tem- 
rperamento  atletico.  Questa  duplice  [considera- 
c^ione  è importantissima  per  la  cura.  L’ anasar- 
ca è proprio  di  tutte  le  età;  qualche  volta  assa- 
e i bambini,  le  ragazze  e i giovanetti  che  giun- 
i^ono  alla  pubertà,  gli  adulti  in  ogni  epoca  della 
iforo  età  egualmente  che  i vecchi  prossimi  alla 
ijdecrepitezza  . Le  donne  debbono  specialmente 
if:emerianel  momento  critico  della  loro  età.  Tra 
Ile  disposizioni  fisiche  che  la  preparano  non 
ive  n’è  alcuna  più  frequente  di  quell’  eccessivo 
taumentodi  corpulenza  che  si  sviluppa  acciden- 
litalmente  nell’uno  e nell’altro  sesso.  L’idropi- 
ssia  cellulare  cagiona  la  morte  di  quasi  tutti  i po- 
disarci;  spesso  succede  alla  soppressione  di  un 
^evacuazione  abituale.  Perchè  si  manifèsti  con 
ijtutto  il  suo  vigore , basta  che  una  circostanza 
particolare  abbia  sospeso  il  corso  de’ mestrui  o 


di  on  flusso  emorroidale  divenuto  necessario  a|- 
mantenimento  di  on  giusto  equilibrio  nelle  fun-  , 
zìoni  fisiche.  Frequentemente  questa  medesima 
inaiattia  è il  resultato  di  una  crise  morbosa  o mah  r 
diretta.  Quanti  ragazzi  muojono  idropici  perl’im-i-. 
provvisa  retrocessione  della  rosolia,  della  scar--s 
lattina  o di  altri  esantemi  acuti?  Potrebbe  farsi?  * 
una  lunga  istoria  dell’  anasarca  che  si  sviluppa  ri 
in  seguito  di  infiammazioni,  di  quello  che  è sin-4 
tomatico  di  un’affezione  organica  dei  cuore  o de’r  i 
vasi  arteriosi , dì  una  particolare  degenerazione^  [ 
del  fegato,  della  milza,  del  pancreas,  degli  inte- 
stini ec.  I vasi  compressi  dalla  gravidanza  o daa> 
un’  altra  causa  di  questa  natura , lasciano  trasu-^*^, 
dare  una  sierosità  che  non  è riassorbita  daglilÉÌ 
assorbenti,  ciò  che  costituisce  un’idropisia  diù 
una  natura  affatto  particolare  . Questo  sconcer-*--! 
to  momentaneo  dell’esalazione  non  è di  lungaai 
durata  ; si  dissipa  all’  epoca  in  cui  si  sgrava  T 
tero  , nè  dee  spaventare  quelli  che  fossero  chia-s 
matì  a curarlo  . 

Cause  esterne.  E Imprudente  di  espor-'  i 
sì  al  freddo  quando  1'  escrezione  della  cute^i 
ènei  suo  pieno  vigore.  Abbiamo  ricevuto  sue— ;i 
cessivamente  nello  Spedale  di  S.  Luigi  molteé! 
ìavandaje  attaccate  da  anasarca  per  avere  impru-n' 
dentemente  tuffato  le  loro  gambe  nell’acqua  del  l; 
fiume  . Questa  malattia  è parimente  comunissi-l 
ma  negli  artefici,  che  lavorano  esposti  al  calore, *'i 
e che  vanno  a bevere  in  seguito  dell’acqua  fred-^ 
da  . Un  vento  gelato  che  soffia  neiratmosferaci 
improvvisamente  basta  talvolta  per  cagionare  un’* 
esalazione  sierosa  attivissima.  Un  ragazzo  di 
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jquindici  anni  si  era  addormentato  nella  corte  del 
■Ipalazzo  Reale,  mentre  il  tempo  era  umido  e mal- 
'»ano;  egli  vi  pass'^ì  tutta  la  notte  . II  giorno  se- 
lìguente  ci  fù  portato  in  uno  stato  di  straordinaria 
itumetazione  che  obbligò  ad  una  cura  di  molti 
}mcsi  . Bisogna  pure  che  il  clima  influisca  anco- 
ra sulla  produzione  della  leucofiemmazia  , poi- 
aclìè  una  giovine  signora  italiana  , ne  era  assalita 
r^ogni  volta  che  faceva  il  viaggio  di  Olanda , ove 
)isuo  marito  copriva  un’impiego,  ma  era  essa 
aguarita  subito  che  ritornava  nel  suo  paese  natio, 
òn  terminerei  più  se  volessi  dare  una  lista  com- 
leta  di  ti^te  le  sostanze  che  applicate  impru- 
entemehte  sulla  pelle,  vi  suscitano  tutti  i feno- 
eni  dell’anasarca.  Le  nostre  donne  galanti, che 
er  comparire  più  belle,  ricoprono  i loro  inte- 
umenti  con  diversi  cosmetici,  ne’quali  entrano 
egli  ossidi  nocivi;  che  per  dissipare  delle  eru- 
ioni  pustulose  si  lavano  con  dell’  acque  astrin- 
enti  o stlttiche  debbono  aspettarsi  per  l’avve- 
linire  a tutti  gli  sconcerti  dell’idropisia  cellulare, 
al  ciarlatani  distribuiscono  delle  pomate , e de’to- 
3Ìpici  non  meno  pericolosi,  col  vano  pretesto  di 
ifrender  più  sollecita  la  guarigione  delle  malattìe 
iicutanee.  Abbiamo  raccolto  delle  osservazioni 
iche  provano  che  Y ubriachezza  ed  11  deboscio 
cportano  all’  anasarca  . Per  non  dimenticare  ve- 
ifruna  classe  di  irritanti , noi  rammenteremo  qui 
►rche  questa  malattìa  è giornalmente  il  resultato 
Isdella  morsicatura  degli  insetti , delle  vipere  ec. 
i^pecialmente  ne’ paesi  caldi . La  signora  dì ... . 
fu  per  due  mesi  gonfiata  come  un  pallone,  dopo 
jdi  essere  stata  pantada  una  particolare  specie  di 


s^arrzare  nei  suo  tragitto  alia  Martinicca.  Final- 
mente basta  che  una  causa  qualunque  agisca 
solie  proprietà  vitali  del  tessuto  cellulare  per  in-, 
deboi  Irle  o esaltarle  al  di  là  del  loro  tipo  con- 
veniente . 

Metodo  curativo.  Quando  l’anasarca  di-! 
pende  soltanto  dall’atonìa  del  tessuto  cellulare  , 
la  cura  è della  massima  semplicità.  Ci  contane 
tiamo  di  dare  attività  al  basso  ventre,  e 
insiste  nell’  uso  de’  decotti  lassativi  . Il  brodo  dii 
vitella  col  sale  di  Glauber,  coll’acetato  di  potas-» . 
sa  , è una  bevanda  efficacissima  . Talvolta  è uti-- 
le  di  far  precedere  Turto  de’ purganti  da  quelloi 
degli  emetici.  Perciò  dopo  di  avere  eccitato  la- 
contrattilità  muscolare  dello  stomaco  con  una 
di)se  moderata  di  tartaro  emetico  , si  cerca  dii 
dare  una  gran  scossa  a tutta  la  massa  intestina- 
le coU’aloè,  la  scamonea,  il  siroppo  di  splncer-' 
vino  ec.  ; ma  spesso  siamo  costretti  a ripetere; 
questi  purgativi , ciò  che  cagiona  una  debolezza 
eccessiva  in  tutte  le  membra.  Si  ricorre  allora 
a’ tonici , e tutti  sanno  per  esempio  con  qual  re*" 
sidtato  si  combattono  le  febbri  intermittenti  com-v 
plicate  da  idropisia,  servendosi  delia  china,  della 
genziana,  della  centaurea,  e delle  acque  ferrugl-  . 
nee  ; si  procura  nel  tempo  stesso  di  favorire  lai 
salutare  escrezione  delle  orine,  co’ sughi  delle 
piante  nìtrate,  come  la  borrana,  la  parletarlaec 
altre  simili  . 1!  vino  diuretico  delia  farmacopea 
di  Parigi , e 1 decotti  amari  sono  usati  molto  fa- 
lììiiiarmente  nell’interno  de' nostri  Spedali.  Nor  ' 
vsi  creda  a' sudoriferi;  è indubitato  che  essi  nor 
producono  sempre  l’ effetto  che  ne  aspeltlamo  i 
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Era  una  volta  regola  fondamentale  di  cura  di 
far  soffrire  agli  ammalati  ogni  privazione  di  li- 
quido ; rna  Bacher  in  Francia,  e Milman  in  In- 
ghilterra, hanno  condannato  quest’uso  , come 

jpernicioso:  hanno  essi  prescritto  delle  bevande 
1 abbondanti,  come  opportune  ad  eliminare  le  ma- 
herie  sierose,  e come  d’altronde  capaci  a riani- 
^mave  Tillanguidita  facoltà  deirassorbimento.Inol- 
Ttre,  per  assicurare  il  buon  esito  de’rimedj  che 
isi  adr)prano,  è utile  di  trasportare  gli  idropici 
lalla  campagna  aperta,  di  procurar  loro  i vantag- 
i, gi  di  un’esercizio  moderato  , di  farli  respirare 
i un’ aria  pura  e balsamica.  L’insolazione  spesso 
; è stata  utilissima. 

I Si  sono  consigliati  diversi  topici . Vi  è l’uso 
il  di  fare  trasudare  la  pelle  applicando  immediata- 
n mente  una  tela  incerata  o altri  attraenti  analo- 

I 

Ijèhi;  ì contadini  fanno  uso  con  un  qualche  van- 
ijtaggio  delle  foglie  di  cavolo.  Pericoloso  si  è il 
costume  di  fare  delle  piccole  incisioni  alla  super- 
)ificie  delle  estremità  inferiori  ; si  corre  il  rischio 
li  di  farvi  nascere  de’punti  di  gangrenapericolosis- 
iislmi.  Siamo  stati  guidati  indubitatamexite  ad  un 

ii  tal  metodo  dalla  contemplazione  della  natura 
H medesima , che  espelle  talvolta  la  linfa  stravasata 
0 sotto  gli  integumenti  procurandola  comparsa  di 
q un  gran  numero  di  vessiche , e che  produce 

così  delle  guarigioni  inaspettate.  Io  nulladirneno 
«preferisco  di  stabilire  degli  emuntorj  per  som- 
ti  ministrare  un  esito  favorevole  all’ esalazione  sie- 
cyrosa  ; 1 cauteri,  i vessicanti,  1 setoni  sono  di  una 

II  utilità  da  riluno  posta  in  dubbio  . Ciò  che  è ac- 
3j  caduto  in  un  soggetto  che  curavo  daii’anasarca 
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merita  di  richiamare  Tatteazione  delle  persone  n 
dell’arte;  questo  ammalato  era  un  vecchio  nel  :i 
quale  il  sistema  linfatico  , privo  di  ogni  energia  i 
era  fuoridei  caso  di  operare  una  salutare reazio-  «i 
ne;  era  assalito  da  gelato  raffreddamento  per  ■[ 
cui  invocava  giornalmente  i raggi  di  un  Sole  ri-  j 
paratore . Onde  potesse  profittarne , portavasi  i 
sopra  una  sedia  in  un  gran  giardino;  adoprai 
per  le  sue  gambe  e le  sue  cosce  un  drappo  ves- 
sicatorio  che  trovasi  in  molte  farmacìe  di  Parigi.  I 
Qual  fu  la  nostra  compiacenza  di  vedere  questo 
ammalato  totalmente  disenfiato,  a segno  che  la  . ; 
sua  guarigione  sembravami  aver  del  prodigio-  • 
so  (i  i)  ! 1 

Ma  molti  autori  osservano  che  vi  è anasar-  i 
ca  proveniente  .manifestamente  dall’ostacolo  che 
i fluidi  dell’economìa  animale  incontrano  nella  i 
loro  circolazione;  che  è allora  in  certo  modo  ; 
proprio  delle  persone  robuste  e vigorose.  Il  sig:  ; 
Breschet  mi  sembra  che  abbia  destato  l’atten- 
zione de’dotti  sopra  questa  materia,  col  suo  inte- 
ressante lavoro  sulle  idropisie  attive.  Il  celebre  Pie- 
troFrank  ha  osservato  perfettamente  questi  stra--  i 
vasi  sierosi  per  eccesso  di  forze , ahundantia  e/-  > ; 

in  cui  le  proprietà  vitali  trovansi  realmente  , 
in  uno  stato  di  esuberanza , in  cui  i vasi  soffrono  | 
una  distensioneeccessiva  ec.  Si  concepisce  che  in 
questi  diversi  casi  sarebbe  pericoloso  d'impie- 
gare i corroboranti,  gli  stimolanti  ed  altri  rime- 
dj  di  simil  genere;  non  s’ignora  in  una  parola,  | 
quanto  sia  utile  il  salasso  ogni  volta  che  il  polso  i 
è duro,  forte  e pieno;  conviene  specialmente  i 
a tutti  gli  individui  dotati  di  costituzione  atletica;  : 
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I ne’  quali  quest’  accrescimento  dì  esalazione  cel- 
’lulare  si  e effettuato  per  l’effetto  di  uno  straor- 
dinario eccitamento,  come  per  esempio  nè  mie- 
titori , ne’  fabbri  ed  altri  artisti  di  tal  classe.  Ho 
assistito  un’ anasarcatico  che  fù  efficacemente 
c sollevato  da’bagni  e dalle  bevande  rinfrescative  ; 
jcol  metodo  antiflogistico  ho  curato  felicemente 
lanche  un  ragazzo  dell’età  di  otto  anni,  che  era 
5' stato  improvvisamente  assalito  da  infeltramento 
5 sieroso;  non  si  lamentava  d’altronde  di  verun 
3 dolore  , dimandava  da  mangiare  dicendo  di  non 
.^essere  ammalato  ; era  continuamente  portato  al 
G sonno  e all’assopimento  ; le  sue  orine  erano  scar- 
^se,  dense  e nerastre;  una  semplice  limonata  , 
^dell’acqua  di  uva  spina,  del  brodo  di  pollo,  di 
ti  vitella  ec.  furono  costantemente  le  di  lui  bevan- 
dde  nel  corso  del  giorno  . Non  voglio  terminare 
5 senza  raccomandare  i bagni  di  vapore,  molto 
(| opportuni  nelle  idropisìe  di  questo  genere  ; si 
rivuole  che  sieno  favorevoli  per  risolvere  i parzia- 
li ingorgamenti  del  tessuto  cellulare,  per  com- 
fi battere  la  durezza  e l’ostinazione  deli’ edema  . 
{(Quando  il  caso  è disperato  conviene  ricorrere 
{'a’ calmanti  e agli  antispasmodici;  perchè  se  l’i- 
aldropico  è vicino  alla  morte,  importa  almeno 
delie  la  di  lui  esistenza  cessi  senza  dolore  e sen- 
fiiza  spasmi  ; i vincoli  della  vita  non  debbo- 
01  no  lacerarsi  in  mezzo  a’ tormenti  . Quando 
itun  medico  è dotto  e filantropo  del  pari  , dee  sa- 
pere  palliare  i sintomi,  e cercare  di  mitigare  i 
B(  patimenti  inseparabili  da’mali  che  egli  non  può 
o;  guarire  . 


genere  vii. 


IDROCELE.  HYDROCELE. 

Hydroscheon  (A.)  * 

L’ Idrocele  è un  tumore  acquoso  prove- 
niente da  uno  straordinario  stravaso  di  sierosità 
nella  tunica  vaginale  del  testicolo,  che  più  vo- 
Jpntieri  io  chiamo  il  perididimo;  o qualchevol- 
ta  è formato  unicamente  dall’ infeltramento  del- 
le cellule  del  darto , che,  come  ognun  sà,  sono 
straordinariamente  flosce  e dilatabili;  finalmen- 
te vi  sono  de’ casi  particolari  in  cui  l'acqua  tro- 
vasi contenuta  nelle  cellule  della  membrana  co- 
mune , o in  una  ciste*  particolare  . Ecco  le  quat- 
tro specie  che  importa  di  distinguere  : 

I.  Specie-  Idrocele  iDioPATrco.  Hydrocele  idiopathi- 
cum.  Questa  specie  si  forma  quasi  sempre  nell’ ialerno  del 
perididimo  ; è denominata  da^ chirurghi  idrocele  per  strava- 
«o  , Tra  tutte  le  idropisie  parziali  ve  ne  sono  poche  che  sie- 
no  egualmente  comuni;  facilmente  si  spiega  la  sua  frequen- 
za colia  struttura,  le  funzioni,  la  situazione  particolare  del- 
la membrana  ove  è situata  ; non  assale  ordinariamente  che 
nn  sol  lato  dello  scroto  . Le  persone  che  ne  sono  attaccate 
non  si  dolgono  di  verun’  altro  incomodo,  e spesso  godono  di 
una  perfetta  salute;  ma  T idrocele  idiopatico  può  ancora  so- 
pravvenire nel  tessuto  cellulare  dello  scroto  senza  essere  uni- 
to a veruna  affezione  primitiva  dell’ economia  animale.  Ve- 
desi  sviluppare  non  solo  ne' neonati  , ne’ quali  è cagionato 
da  accidentali  contusioni , si  osserva  ancora  negli  adulti, 
specialmente  in  quelli  di  cui  il  mestiero  abituale  si  è di  fa- 
re delle  grandi  corse  o a piedi  o a cavallo  . Questi  infeltra- 
menti  sono  allora  puramente  locali  . 

* Viene  da  vSujp  aq^ua  scroium. 
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2.  Specie Tdeocele  sintomatico  . Byàrocele  sym- 
i ptoìììaticmn  . E raro  che  l’idropisia  formala  nella  tunica  va** 
ginale  del  leslicolo  possa  esser  considerala  come  un  afiezio- 
iie  siutonaatica  ; non  possiamo  però  porre  in  dubbio  , che 
1 essa  talvolta  non  sia  stala  il  resultalo  della  retrocessione  de- 
gli esantemi , o della  crise  imperletla  di  una  malattìa  lin— 

. fatica.  In  quanlo  all^  idrocele  per  inleltramento  della  mem- 
brana  comune,  osservasi  giornalmente  in  seguito  dell  idro- 
: torace  , dell’ ascile,  delE  anasarca  universale,  di  cui  è uno 
' de’  sintomi  i più  costanti  • Favorevolissima  agli  stravasi  ac- 
quosi in  queste  parti  si  è la  struttura  del  darlo  . 

5.  Specie.  Idbocete  yessicolaee  . Bydroceh 
ciliare  . Si  chiama  in  tal  modo  la  collezione  sierosa  che  si 
forma  iu  una  o in  molle  cellule  della  tunica  comune,  dallA 
I quale  sono  riuniti  ed  inviluppati  i vasi  spermatici  Questa 
malattia  è limitala  unicamente  a questa  tunica  ; il  suo  no- 
me le  viene  dal  rassomigliare  talvolta  a degli  acini  di  uva  j 
potrebbe  quaìchevolla  esser  presa  per  F eflelto  di  una  dila-* 

; lazione  varicosa  del  cordone  spermatico  . Questa  piccola  i— 

: dropisia  è in  generale  poco  importante  ; e raro  che  sia  1 og— 

; getto  di  un’operazione  chirurgica  . 

4,  Specie  . Ideocele  cistico  . Tiydrocele  saccatum  . 
Questa  specie  sebbene  anticamente  liconosciula  e rammen— 

I tata  da  alcuni  autori  , è stala  parlicolarmoute  distinta  e de- 
I scritta  da  Poti  , chirurgo  Inglese  . In  questo  taso  il  tumore 
! sieroso  occupa  un  sacco  particolare  nella  membrana  cellula- 
re dello  scroto;  il  tumore  è indolente,  e si  riscontra  frequen- 
temente lungo  il  cordone  spermatico;  per  m.olto  tempo  si  è 
creduto  che  non  contenesse  altro  che  aria,  perchè  risuoua 
un  poco  sotto  il  dito  che  lo  percola  leggermente;  è talmente 
disteso  dal  fluido  che  racchiude,  che  e diffìcile  di  dislin- ^ 
guere  la  sua  fluttuazione  . Abbiamo  avuto  un  caso  di  que- 
sta specie  in  un  ragazzo  lattante  nello  Spedale  di  S.  Luigi. 

Quadro  DELL’IDROCELE. Sappiamo  che  ! 
testicoli  si  muovono  continuamente  in  una  mem- 
brana che  li  circonda  e che  la  loro  super^cie  è 
costantemente  lubricata  da  un  liquido  sieroso  ; 
questo  liquido  incessantemente  esalato  e riassor- 
bito per  una  delle  leggi  primordiali  deli’  orga- 


nizzazlone , che  agisce  come  quello  della  pleu- 
ra intorno  a’ polmoni , può  accidentalmente  flui- 
re dalle  sue  sorgenti  più  abondantemerite  del 
solito;  e ne  nasce  subito  uno  stravaso  che  im- 
porta di  dissipare.  Quando  l’idrocele  comincia  a 
svilupparsi , il  tumore  che  presenta  è assoluta- 
mente tondo;  ma  a misura  che  va  aumentando, 
si  allunga  ed  acquista  la  configurazione  di  una 
pera , di  cui  l’estremità  più  grossa  trovasi  in  fias- 
co ; ora  è duro,  ora  molle,  ora  resistente  , ora 
fluttuante  ; questa  variazione  espone  i chirurghi 
a commettere  molti  errori  nella  diagnosi . Sono 
essi  guidati  ordinariamente  dalla  trasparenza  che 
presenta  la  sede  dello  stravaso  ; contuttociò  la 
groSvSezza  e la  consistenza  delle  membrane  co- 
muni che  servono  d’inviluppo  a’testicòli  rendo- 
no questo  segno  incertissimo.  Oltre  a ciò  il  flui- 
do che  è il  resultato  di  questa  viziata  esalazione 
è di  un  colore  assai  variabile . Se  l’ individuo  è 
sano,  è di  un  color  citrhìo  e perfettamente  tra- 
sparente , ma  per  l’ effetto  di  uno  stato  morbo- 
so qualche  volta  esso  è denso,  giallastro  o san- 
guinolento . 

1/  idrocele  non  ha  spesso  veruna  relazione 
colla  tunica  vaginale  e coll’  albuginea  . Spesso 
non  si  sviluppa  che  nella  membrana  cellulare 
esterna,  sotto  la  forma  di  un  tumore  molle , pa- 
stoso, uniforme  in  tutta  la  sua  circonlerenza  ; 
aumentasi  giornalmente  per  la  presenza  della 
sierosità  di  cui  si  inzuppa,  ed  il  testicolo  rimane 
intatto.  L’eccessiva  distensione  che  soffre  la 
pelle  dello  scroto  , rende  ben  presto  liscia  la  sua 
«uperffcie,  e mancante  delle  rughe  che  ordina- 


riamente  la  distinguono:  la  tunQefazìone  acquea  di 
icui  trattasi  non  presenta  d’altronde  nè  mham- 
rnazlone,  nè  calore,  nè  rossore;  conserva  per 
un  certo  tempo  T impressione  del  dito  come  Ta- 
li nasarca  universale  ; è quasi  sempre  il  sinto- 
ij  ma  di  un’altra  idropisia  . 

I Potrei  dar  qui  la  descrizione  di  alcuni  idro- 
3:  celi  vesslcolari  ( he  si  sono  mostrati  ne  nostri 

li  Spedali;  rassomigliano  in  alcune  circostanze  a 

i|  de’ veri  epiploceli . Quantevolte  non.  si  è egli  ve- 
ti rifìcato  colla  dissezione  de’ cadaveri , che  ciò  che 
i|  era  stato  preso  per  delie  erme  dì  questo  genere, 
)i non  era  che  un’ammasso  oi  sierosità  nelle  cel— 
lulé  della  tunica  comune  de’ vasi  spermacicilUn 
miasmatico,  che  morì  agli  Incurabili,  aveva  uno 
j|  stravaso  di  questa  natura  , che  aumentava  sin- 
)|  goìarmente  nel  colmo  de’  parossismi,  e che  di- 
fiatava  ad  un  punto  straordinario  la  naturale  a- 
ij  pertura  dei  muscolo  addominale  . 1^1 1 rammento 
Iche  questo  tumore  eraglì  incomodissimo  , e che 
ij  diveniva  per  ciò  eccessivamente  melanculico  ; 
I]  era  pallido,  languido,  nè  poteva  darsi  a niuna  oc- 
j|cupazione  seria . Pott  descrive  estesamente  la 

I specie  di  idrocele  che  egli  accenna  col  nome  par- 
iiticolare  di  cisùco  a motivo  del  sacco  parhcolare 

nel  quale  risiede  lo  stravaso;  la  natura  tlen  qui 
d lo  stesso  metodo  per  la  formazione  delle  cisti 
)j  comuni  ; questo  abile  chirurgo  dice  che  trovasi 
li  ordinariamente  sulla  parte  media  del  cordone 
I,  spermatico  , gli  attribuisce  unà  forma  ovale,  e lo 

II  paragona  ad  una  vessica  natatoria  di  pesce,  stn- 
i;  za  dubbio  a motivo  del  ligamento  traverso  che 
c lo  deprime  nella  sua  metà;  qualche  volta  la  mem- 
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brana  è talmente  distesa  che  resiste  al  dito  che 
la  comprime,  e si  piglierebbe  spesso  per  unta-  ; 
more  aereo  . L’autore  di  cui  parlo  dà  un  segrio 
per  far  distinguere  questa  specie  di  idrocele  deb  ■ 
la  tunica  vaginale;  egli  fà  osserv^are  che  in  que- 
st’ ultimo,  il  testicolo  si  trova  sempre  a!  disotto  i 
delio  stravaso  sieroso  , ove  che  neil' idrocele  ti-  • 
ostico  trovasi  sempre  al  di  sopra  ec. 

Cause  organiche  . Si  sono  pubblicate  mol-  • : 
iissime congetture  sulle  cause  organiche  checi  di-  ■ 
spongono  ad  esser  attaccati  dall’idrocele  . Io  mi  i 1 
asterrò  dal  riferirle  . Fedele  al  mio  piano  alìon-  o: 
tanerò  sempre  da  quest’opera  tutte  le  idee  dli-t 
«emplice  specuìazione . L’età  poco  influisce  per:^; 
produrre  questa  malattìa , poiché  essa  si  mani-d 
lesta  in  ogni  epoca  della  vita;  molti  bambini  lai! 
portano  seco  venendo  al  mondo.  Non  è d’al--i 
tronde  singolare  che  l’idrocele  sia  una  malattìan' 
così  frequente  ; r andamento  tortuoso  de’ fluidi  è 
linfatici  dello  scroto  dee  necessariamente  favori-dj 
re  il  loro  stravaso,  e ristagno  nelle  membrane*! 
che  ne  sono  fornite. 

Cause  esterne  . L’ idrocele  si  riscontraìiiii 
frequentemente  ne’  cavallerizzi  , che  si  comprì- 
mono i testicoli  sulla  sella  de’ loro  cavalli;  quest’lV 
osservazione  è frequente  ne'inil ilari  che  curiamoi 
allo  Spedalo  di  S.  Luigi . Le  persone  che  sì  e--» 
spongono  alle  intemperie  dell* aria,  e particolar--i 
mente  all’umidità  , corrono  Io  stesso  pericolo  .;i 
Un  malfattore  si  era  immerso  fino  alla  cìntola  ini 
nna  palude  per  sottrarsi  alle  ricerche  della  glu-  i 
stìzia;  vi  stiecfe  per  qualche  ora  e contrasse  uni--’ 
drocele.La  carestìa,  tutte  le  cause  debilitanti  a-i  ^ 
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adiscono  nel  senso  medesimo;  ciò  che  lo  prova 
è la  quantità  di  tumori  acquosi  dello  scroto 
3:he  si  osservò  in  Francia  nel  tempo  della  care« 
£^tia  cagionata  dalle  disgrazie  della  rivoluzione . 

I Metodo  curativo.  Sappiamo  che  vi  sono 
(due  metodi  per  curare  I’  idrocele  che  si  forma 
bella  tunica  vaginale.  1 vecchi  che  si  ricevono  al- 
lo Spedale  di  S.  Luigi  , e che  per  la  massima 
ijparte  sono  già  afTetti  da  scorbuto  o da  qualche 
iìtra  malattìa  cronica,  si  contentano  di  quella 
)jche  dicesi  cura  palliativa;  si  usa  ordinariamente 
il  tre-quarti , per  penetrare  il  tumore  dal  lato  il 
jjpìù  favorevole,  in  modo  da  preservare  il  testi- 
Ipolo  da  ogni  offesa  dello  strumento;  importa 
[jconseguenternente  di  assicurarsi  bene  preventi- 
[jvamente  della  vera  situazione  dì  quest’organo. 
EjLa  lancetta  è qualihevolta  preferita  in  slmiì  ca- 
iso,  perche  si  può  dirigere  con  certezza  maggio- 
ire:  mi  astengo  inoltre  da  ogni  discussione  chi- 
ifTurgica  e relativa  a’ diversi  modi  di  operare.  For- 
litunati  poi  gli  individui,  ne’quali  la  materia  dello 
^stravaso  è riassorbita  dalie  sole  risorse  della  na- 
[jtura  ! Conosco  un  uomo  dell’età  di  circa  cin- 
[jquanranni,  che  aspettava  da  molti  giorni  un  ce- 
liìebre  chirurgo  della  capitale  onde  esser  liberato 
tóa  un  idrocele  formato  nel  peridldimo  ; quando 
jquesti  arrivò,  la  materia  dello  stravaso  era  stata 
ìjriassorbita  ; sò  che  gli  autori  hanno  citato  uno  o 
il  due  fatti  analoghi , ma  con  delle  circòstanze  di- 
^ verse. 

j Quanti  metodi  mai  si  sono  posti  in  uso  ner 
ì\  effettuare  la  cura  radicale  di  questa  malattìa!  Gli 
^ antichi  commendavano  il  metodo  crudele  del- 
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rincìsione;  tra  i moderni  Douglas  hanuovamen-  h 
te  rimesso  in  uso  quello  deirescisione  ; Pott  ha  i| 
fatto  qualche  cura  coll’  uso  del  Setone  ; fìnal- 
mente  ho  veduto  a Parigi  T illustre  Desault , di 
cui  la  fortuna  nell’  operare  fece  autorità  in  tutta  i| 
l’Europa,  combattere  abilmente  questa  malattìa  ì 
col  solo  mezzo  dell’iniezione;  questo  è quello  ( he  ì 
giornalmente  preferiscesi  negli  Spedali  France-  - 
si;  per  eseguirlo  ci  serviamo  con  inaspettato) 
vantaggio  di  un’  acqua  leggermente  alcalina  , di  i 
un’  infusione  vinosa  di  rose  rosse  éc.  Molti  chi-  - 
rurghi  fanno  uso  dell’alcool,  il  vino  pur  o potreb- 
be bastare  . Io  mi  attengo  a questo  metodo  per- 
chè raramente  porta  seco  inconvenienti . Larrey  r 
testimone  di  qualche  sconcerto  prodotto  da  quer  ■ 
sto  metodo, ne  aveva  modificato  uno  di  Monco,  e i 
aveva  proposto  di  introdurre  nel  sacco  sieroso  , , 
dalla  cannella  del  trequarti  una  siringa  di  gom-* 
ma  elastica,  di  cui  la  funzione  fosse  quella  di  e-* 
vacuare  successivamente  la  materia  stravasata  , , 
€ d'infiammare  il  perididimo  secondo  il  bisogno;; 
con  questo  mezzo  i vasi  si  obliterano , e si  esau-- 
risce  la  sorgente  dell’esalazione.  Con  tuttociò 
ho  veduto  che  il  metodo  usitato  non  era  quasi  i 
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mai  nocivo  che  negli  individui  accidentalmente: 


lai 
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dotati  di  una  suscettibilità  nervosa  troppo  irrita- 
bile ; ma  questo  inconveniente  non  è egli  pure  ? 
quello  di  ogni  operazione  ? Quando  si  procede; 
alla  guarigione  dell’idrocele  col  metodo  deil'Inie-- 
zione,  quest’  operazione  spesso  è succeduta  da? 
una  straordinaria  tumefazione,  di  cui  il  slg.  Bé--k 
clard  ha  studiato  li  meccanismo  con  una  partico-  r 
lare  attenzione  . Alcuni  anatomici  credono  cheM,, 


ie 


2,Cì^ 


I testicolo  stesso  sia  quello  che  si  gonfi,  e che 
Riempia  così  totalmente  la  carità  che  lo  racchiu- 
le  . Il  sìg,  Béclard  assicura  al  contrario  che  in 
Questa  circoslanza  avviene  una  vera  idropisia 
Itti  va  proveniente  dall’irritazione  del  perjdsdi- 
mo.  Le  varie  cagioni  che  egli  ne  dà  sembrano 
:l)lausibiìissime  . Quest’ abile  anatomico  ha  aper- 
ancora  il  cadavere  di  un’  uomo  che  era  rima- 
ito  vittima  di  un’altra  malattia  mentre  curavasi 
idrocele  col  metodo  dell’  iniezione  . Egli  ha 
^jrovato  che  la  cavità  del  perididimo  era  piena  di 
ijierosità , e di  fiocchi  albuminosi,  come'  ciò  si 
Osserva  nell’  idrotorace,  nell’  idropericardìa  ec. 
i^Ia  quanti  punti  di  fisiologìa  vi  sono  ancora  ne’ 
d[uali  l’arte  non  oltrepassa  le  congetture? 


GENERE 

IDROMETRA . hydrometra  i 

L’ idrometra  si  manifesta  con  un  tumore 
li’ ipogastrio  che  si  aumenta  a gradi  insensibili, 
: che  conserva  assai  costantemente  la  forma 
^eir  utero  . È facilissimo  comprimendo  quest’ 
rgano  di  distinguervi  una  fluttuazione . La  ma- 
lta istessa  stando  coricata,  sente  lì  peso  del 
uido  estraneo  che  l’incomoda,  e che  gravita 
opra  i due  iati  del  basso  ventre . 


I.  Speeie  . Idiìometra  idiofa'j  ica»  Hydrometra  idio- 
\]iathica.  Così  dee  chiamarsi  T idropisia  incrina  iiidipcn- 
lente  da  ogni  altra  afiezione  dell’  economia  animale; 
omparisce  senza  causa  manifesta  nel  tempo  e fuori  dei- 
gravidanza  . 
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2.  Specie.  Idrometra  sintomatica.  Hydrometra  fiyrn-  - 
ptoinatica  . Chiamo  così  queila  che  dipende  dalla  presenza  i 
di  uno  scirro,  di  un  polipo  o di  un  tumore  qualunque  svi- - 
lappato  nell’  interno  dell’  utero  . Questa  specie  è per  lo  me-  - 
no  tanto  frequente  quanto  la  precedente . 

3.  Specie  . Idrometra  cistica.  Hydrometra  saccata. . 
Questa  specie  ha  la  sua  sede  nelle  ovaje  o nelle  tube  fallop--* 
piane  ; ma  non  vi  è nulla  di  più  equivoco  che  i segni  accen-- 
nati  dagli  autori  per  distinguerla  ; ordinariamente  soltanto 
dopo  la  morte  degli  ammalati  si  acquista  la  certezza  dellaajl 
sua  esistenza . Ho  avuto  occasione  di  osservarne  in  grauaj 


n 


numero  quando  studiavo  medicina  nell’  ospizio  della  Sa/pe-'-^ 


tnere  f sotto  la  direzione  del  celebre  professore  Pinel  . Se  le 
donne  sono  ancora  in  età  da  concepire  , si  può  confonderaaj 
talvolta  questa  idropisia  cistica  colla  gravidanza,  perchè  vii 
è sempre  sconcerto  della  meslruazioue;  nel  caso  contrariopJ 
se  sono  vecchie  si  può  prendere  per  un  tumore  «cirroso  del--** 
l’utero  o deirovsja.  Vi  sono  però  delle  circostanze  in  cuii 
si  distingue  una  sensibilissima  fluttuazione;  questa  malattia^  ^ 
differisce  allora  daU’ascite  , perchè  è circoscritta  ; Paddoraes  ; 
è inoltre  più  teso  dal  lato  affetto.  Evvi  ancora  un  segno  che 
bisogna  aggiungere  a tutti  quelli  referiti  dagli  autori,  e dii 
cui  dobbiamo  Findicazione  al  sig.  Voisin  , chirurgo  in  capo; 
dello  Spedale  civile  di  Versailles  . Questo  pratica  ha  osser^ 
vato  che  ogni  volta  che  1’  idropisia  esiste  neU’ovaio  o inr 
una  delle  tube  del  faltoppio,  Futero  esce  di  sito  a*misurai 
che  queste  parti  acquistano  un  maggiore  sviluppo  dallo  stra- 
vaso della  sierosità  ; quest’  organo  occupa  un  posto  più  eie-; 
vato  nell'ipogastrio,  di  modo  che  è diiftcilissimo  di  ar-r 
rivallo  col  tatto  . 
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Quadro  dell’idrometra.  Abbiamo  avu-t 
to  occasione  di  assistere  molte  donne  affette  da: 
idropisia  uterina,  nelle  sale  dello  Spedale  di  Svi 
Luigi . Questa  malattìa  si  manifesta  con  mollit 
sintomi  che  hanno  una  qualche  analogìa  coni 
quelli  della  gravidanza;  le  donne  soffrono  inap-  H 
petenza,  nausee,  anoressie,  hanno  de’ gusti  sin-itl 
golari  e depravati,  delle  ansietà  nella  regione  de'4 


3'precordj,  e uno  stato  di  languore  indescrivibile; 
)ve  ne  sono  di  quelle  che  dicono  di  sentire  un 
cniovimento  bizzarro  di  ondulazione  nell’ inter- 
(jio  dell’ addome;  pero  quando  l’utero  sia  pienis- 
Tisimo  è certamente  impossibile  che  uno  si  accor- 
ila della  menoma  fluttuazione  in  quest’  organo  ; 
afe  ammalate  soffrono  d’altronde  una  gran  diffi- 
l(|coltà  a camminare,  e a piegare  il  tronco  in  avari- 
li. Si  osserva  ordinariamente  sul  loro  volto  tut- 


jta  la  fisionomìa  degli  idropici;  il  loro  colorito  è 
[pallido  verdastro,  spesso  plumbeo,*  la  caruncola 
ajacrimale  è straordinariamente  bianca;  le  mam- 
siaeìle  sono  flaccide  e cadenti,  le  cosce,  le  gambe 
ib  i piedi  più  o meno  tumefatti;  tutte  le  funzioni 
aianguono , la  respirazione  soprattutto  è laborlo- 
jsa  e penosa.  L’idrometra  spesso  si  trova  com- 
i|plicata  allo  stato  di  gravidanza;  possono  for- 
stoarsi  delle  raccolte  di  materia  sierosa  fuori  del 
3^acco  dell’amnìos  . GII  ostetrici  sono  molto  fre- 
iflquentemente  nel  caso  di  osservare  questo  feno- 
9^eno  ; il  ventre  acquista  allora  un  volume  mo- 
■ifetruoso  a segno  da  far  credere  all’esistenza  di 
xrnolti  gemelli;  qualchevolta  ancora  in  queste 
1 circostanze  si  affacciano  de’ dolori  repentini  ed 
qimprovvisi;  l’orifizio  dell’  utero  si  apre  e ne  sgor- 
^ga  una  quantità  prodigiosa  dì  flusso  sieroso,  sen- 
ijza  esservi  mescolanza  di  veruna  materia  sanguì- 
qnolenta.  Questi  getti  improvvisi  e spontanei  di 
^liquido  trasudato  nelle  pareti  interne  dell’u- 
Itero,  accadono  parimente  ancora  in  donne, 
ciche  la  loro  età  pone  al  coperto  di  ogni  sospet- 

(to  di  gravidanza  . La  vedova  Principessa  R 

fipiù  volte  ci  ha  presentato  questo  fenomeno  sin- 


gelare  ; dopo  di  aver  sofFerto  i sintomi  caratte- 
ristici  dì  un’ idrometra  , .perde  dalia  vagina  una  i 
copiosa  quantità  di  un  fluido  chiaro  e trasparen-  e 
te;  queste  perdite  si  sono  rinnovate  nella  nottede 
medesima  a segno  che  tutte  le  materasse  dei  suoci 
letto  erano  inzuppate  di  questa  materia  sierosaat! 
Quest’osservazione  rammenta  un  fatto  citato  da  vi 
Fernelio  e che  è curioso  il  rammentare  ; eglìU»| 
parla  di  una  donna  che  in  ogni  epoca  della  suais 
mestruazione  evacuava  dall’  utero  una  quantitàJj 
così  grande  di  un’  acqua  limpida  e di  color  citri-iiÌ 
no  , da  poterne  riempire  molti  bacini  ; in  segui-nj 
to  il  basso  ventre  si  appianava , e i mestrui  flui-^^' 
vano  senza  interruzione  . Nel  mese  seguente , \ì 
soffrì  un  simile  stravaso  ; ciò  nonostante  guarnì 
qualche  tempo  dopo,  e si  sgravò  di  un  bambinojjl 
forte  e ben  conformato  . Aggiungasi  per  termi-Hii 
Ilare  questo  quadro  dell’idropisia  uterina,  chedl 
può  avvenire  nel  sacco  medesimo  dell’  aminoseli 
una  raccolta  così  abbondante  di  sierosità,  da  es-n|( 
seme  minacciata  l’esistenza  del  feto.  Rimando  iic 
miei  lettori  alle  innumerevoli  osservazioni  conili' 
tenute  ne’ libri  della  nostra  arte  sopra  questo t|i 
interessante  soggetto , di  cui  il  sig.  Cbaussier  sfi 
occupa  con  tanto  talento  e distinzione  . 

L’ idrometra  cistico  si  forma  in  un  rno- -i 
do  lento  e progressivo  ; avviene  nelle  ovaja:si 
o nelle  tube  falloppiane  : questo  tumoreql 
che  può  divenire  prodigioso  nel  suo  svilup--; 
po  , è circoscritto  nel  luogo  che  occupa , • 
e la  regione  addominale  che  gli  corrispon-  i 
de  è sempre  più  tesa  e resistente;  i mestrui  : 
ordinariamente  sono  sospesi . Le  ammalate  di- 


Mcono  di  solTnre  la  sensazione  dì  un  peso  straor- 
dinario nei  lato  affetto;  la  coscia  di  questo me- 
(.  desuno  lato  è edematosa  e tumefatta;  si  osserva- 
iìno  alla  sua  superficie  delle  varici  che  sonò  più 
sjmanifeste  dopo  degli  sfo^^zi , delle  fatiche,  o dopo 
una  lunga  passeggiata  . Non  mi  rammento  del- 
r autore  che  ha  scritto  che  accadeva  negli  inte- 
[igumeiiti  di  questo  membro  un  trasudamento 
hcutaneo  che  non  avviene  nell’ altre  coscie  . Io 
icnon  posso  dire  se  questo  segno  è tanto  costante 
liquanto  egli  Io  ha  preteso;  non  posso  neppure 
5<fiss3re  i caratteri  che  distinguono  Tidropisia  del- 
» le  ovaja  da  quella  delle  tube  falloppiane  ; quel 
uche  affermo  si  è che  per  soverchio  nutrimento, 
«questi  organi  acquistano  un’  ingrossamento  che 
la  comune  intelligenza  concepisce  a stento  ; il 
aioro  volume  aumenta  fin  d’ allora  a segno  da  di- 
gventare  un  peso  incomodissimo  per  le  donne 
he  sono  destinata  a,  portarlo  per  tutto  il  resto 
ella  loro  vita.  Alla  Salpeirìere , trovammo  col- 
ila dissezione,  un  ovajo  che  unito  alla  materia 
istravasata  pesava  cinquanta  libbre  . Quando  si 
esamina  con  qualche  attenzione  questa  materia 
si  vede  che  è suscettibile  di  molte  degenerazioni 
che  meriterebbero  uno  studio  profondo.  Il  suo 
colore  è ordinariamente  di  uh  giallo  citrino  ; in 
altri  casi  è rossastro;  quaichevolta  ancora  è di 
un  verde  pallido,  ed  ha  un’aspetto  purulento, 
o quello  del  cacio  putrefatto.  Si  è citata  l’istoria 
di  una  povera  ragazza  di  Utrecht  , che  aveva 
nelle  tube  deli’  utero  dieci  , libbre  di . un  liquore 
viscoso  contenente  moltissime  vessichefte  entro 
le  quali  si  trovavano  sicuramente  delle  ùdati- 
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d! . Sonovi  finalmente  deile  circostanze  in  culle  i 
acque  possono  rimanere  per  moki  anni  nella  loro  ' 
ciste  senza  soffrire  veruna  corruzione  ; è quasi  : 
sempre  un  particolare  sconcerto  quello  che  de-  ^ li 
termina  il  cangiamento  di  questi  organi  in  gan-H; 
grena  e in  putridume,  ed  allora  gli  ammalati  si ^ 
trovano  in  imminente  pericolo . 

Cause  organiche.  Le  cause  organiche  del-  i 
r idrometra  sono  le  stesse  che  quelle  dell’ altre:, 
specie  di  idropisia  ; cioè  un  difetto  di  propor- ■ ; 
zione  tra  la  funzione  inalante  e la  funzione, 
esalante  degli  assorbenti  . Vedesi  manifesta-- 
re  ordinariamente  nelle  donne  di  coi  i me--  : 
strui  sono  accidentalmente  soppressi  ; special- 
mente frequente  all’  epoca  della  cessazione  di  .j 
questo  flusso , epoca  pericolosa  per  molte  di  ^ 
loro,  e che  arreca  de’ grandi  sconcerti.  Quelle^ 
che  sono  state  clorotiche  nella  loro  gioventù  vi  r 
sono  più  delle  altre  sottoposte.  Si  osserva  ac- 
cora die  la  maggior  parte  delle  donne  che  so-- 
no  state  precedentemente  affette  da  questa  idro- 
pisia,  sono  divenute  sterili;  ciò  che  prova  che? 
r utero  era  già  radicalmente  indebolito  nella  suar 
struttura  . 

Cause  esterne.  L’idrometra  può  svllup-'i 
parsi  in  seguito  di  lunghi  dolori  per  effetto  di 
un  gran  timore  o di  un  fiero  spavento , in  con-  - 
seguenza  di  una  caduta  o di  una  violenta  per- 
cossa ec. , qualdievolta  è stata  il  resultato  di  im- 
prudenti operazioni  di  un’ostetrico  poco  istrui- 
to o poco  esperto  . 

Metodo  curativo  . L’Indicazione  genera- 
le si  è quella  di  favorire  il  riassorbimento  della 
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j materia  stravasata  . Una  tal  risoluzione  avviene 
; talvolta  spontaneamente  , e per  il  solo  potere 
5 della  natura.  Si  Éà  uso  degli  emetici,  de’purgan- 
i ti , de’  diuretici,  degli  idragoghi  e di  altre  sostane 
^ ze  analoghe;  bisogna  mantenere  premurosàmen- 
j le  libere  tutte  le  secrezioni,  e sottoporre  gli  am- 
V inalati  ad  un  esercizio  moderato,  ma  special- 
t mente  piacevole . Si  è proposto  di  applicare  al— 

) le  idrometre  cistiche  i metodi  salutari  della  chi- 
f rurgìa;  si  è riportata  l’osservazione  di  una  gio- 
\ vine  ragazza  nella  quale  l’ operazione  della  pa- 
' racentesi  fu  ripetutamente  eseguita,  ciò  che  al- 
r meno  bastò  a prolungare  la  sua  esistenza . Per- 
: chè  non  tentarla  , dietro  l’ esempio  dì  molti  chi- 
r rurghi  che  non  hanno  avuto  motivo  di  pentir- 
li sene?  Cosa  impedirebbe  di  fare  un’ incisione  al- 
1 l’ovajo,  nella  parte  la  più  declive , per  evacuar- 
r ne  tutto  ciò  che  contiene?  Conviene  inoltre  , 
^ giudicando  questa  operazione  necessaria  e prò- 
?:  fìcua  , di  portare  la  nostra  attenzione  alle  osser- 
r razioni  particolari  del  sig.  Dott.  Voisin , di  cui 
f ho  fatto  menzione  di  sopra , relativamente  alla 
[«  specie  di  cangiamento  di  sito  che  soffre  l’utero 
f nel  caso  d’idropisie  dell’ovaja,  e delle  tube  fal- 
) loppiane.  Questo  chirurgo  ha  dimostrato  con 
[ de’ fatti  bene  osservati  e verificati  che  a misura 
: che  queste  parti  aumentano  di  massa  e di  volu- 
r me  , esse  portano  in  alto  questo  viscere  e cam- 
c biano  tutti  i suoi  rapporti  di  situazione.  E essen- 
s ziale  di  conoscere  questo  fenomeno  per  non  e- 
p sporsi  a ferire  l’utero,  nel  caso  che  si  volesse  gua- 
^ rire  l’ idrometra  col  soccorxso  della  puntura.  Cita 
esso  una  esperienza  disgraziata  fatta  da  uno  de’ 
A liberi  T.  II L 


SUOI  collegbl , in  una  donna  dell’età  di  circa  qua- 
ranta anni . Questa  donna  subi  la  paracentesi 
nel  luogo  solito  a prescegliersi,  atteso  che  la 
malattia  sembrava  una  vera  idropisia  ascite.  Co- 
sa ne  avvenne  Si  vedde  sgorgare  a pena  quat- 
tro libbre  di  un  liquido  senza  colore  . Inutilmen- 
te fìi  introdotto  uno  specillo  per  liberarla  da 
tutti  gli  ostacoli  che  si  credeva  che  potessero  o- 
struirla;  tre  giorni  dopo  T ammalata  mori  dopo 
molti  deliquj  successivi  . L’apertura  del  cadave- 
re dimostrò  che  1’  utero  era  talmente  elevato 
nell’ interno  dell’addome,  che  era  stato  incon- 
trato e perforato  dall’  istrumento  deli’  operatore. 
Onesta  considerazione  è della  massima  utilità  ; 

X.  ^ ^ ^ 

la  malattia  di  cui  trattasi  toglie  tante  donne  alla 
società,  specialmente  nell’epoca  della  cessazio- 
ne de' mestrui , che  nulla  vi  è di  più  importante 
che  Io  spargere  una  nuova  luce  sopra  una  ma- 
teria cosi  oscura  . Tra  i godimenti  che  ci  pro- 
cura Tesercizio  delle  nostra  professione,  io  non 
ne  conosco  ninno  più  soddisfacente  di  quello 
di  restituire  una  madre  a’  proprj  figli . 


GENERE  IX. 


/ 


IDROFTALMìA.  hydrophtalmia.  ’ 

Questa  malattia  è rara  , ma  nuìladimeno 
dee  occupare  il  suo  posto  in  una  distribuzione 
nosologica  ; porta  una  considerabile  tumefazio- 
j ne  di  tutta  la  capacità  dell’ occhio  ; si  dee  consi- 
derare come  le  altre  idropisie  sotto  due  punti  di 
vista  diversi  : 

1.  iSpecze  . Idroftalmia  idiopatica.  Hydrophtalniia 
idiopathìca  . Ghiauio  cosi  quella  che  si  manifesta  indipen- 

• denlemente  da  ogni  altra  alterazione  dell’  economìa  anima- 
i le.  Esiste  essa  indubitatamente.  Gii  autori  ue  citano  de- 
f gli  esempi  . 

2,  Specie,  Idroftalmia  sintomatica  . 

f mia  symptoniatica  • Questa  idropisia  v'ene  spessissimo  in. 

) conseguenza  delle  in'nammazioni  del  globo  dell’  occhio;  l’ho 
? veduta  maniPestarsi  come  sintomatica  nel  corso  di  un’  af- 
fé z ione  siftiitica  mollo  intensa;  comparisce  in  seguito 
> della  degenerazione  delle  membrane,  e degli  umori  eh® 

T entrano  nella  composizione  fisica  dciroccliio  . 

(Quadro  dell’ idroftalmia.  L’idroftàlmia 
] formasi  J^er  un  meccanismo  assolutamente  ana- 
logo a quello  delle  altre  idropisie;  ma  l’organo 
‘ è di  una  struttura  copi  complicata  e cosi  delica- 
ta, che  la  enorme  alterazione  cagiona  i fenome- 
ni i più  straordinarj  ; il  primo  di  questi  fenome- 
ni è senza  contrasto  la  tumefazione  del  globo 
. dell’occhio  in  tutte  le  sue  dimensioni,  a misura 
che  la  sierosità  invade  occupa  ed  inzuppa  gli 
interstizi  cellulosi  de’  vasi , de’nervi,  delle  mem- 
brane ec.  Le  camere  anteriore  e posteriore  ne 


sono  ripiene;  allora  V occhio  è spinto  fuori  dalla 
propria  orbita,  e le  palpebre  non  lo  ricoprono 
più.  Sorprendente  si  è l’elevazione  e la  pro- 
minenza della  cornea,  la  depressione  dell’iride 
e l’ imoiobilità  della  pupilla  che  ora  è più  larga 
ora  è più  stretta;,  la  facoltà  della  visione  va  o- 
gni  giorno  più  diminuendo,  specialmente  quan- 
do agli  sconcerti  sopravvenuti  nelle  funzioni 
degli  esalanti  viene  ad  unirsi  l’ingrossamento 
accidentale  delle  tuniche , e la  depravazione  se- 
condaria de’tre  umori  che  hanno  una  destinazio- 
ne cosi  ammirabile  nell’ esercizio  della  vista;  il 
malato  è continuamente  offuscato  da  delle  nu- 
volette . 

Male  a proposito  i patologi  hanno  dato  co- 
me sintomi  costanti  dell’ idrofta! mia  i dolori  ot- 
tusi e distensivi  al  fondo  del  globo:  questi  dolo- 
ri appartengano  piuttosto  ali’  oftalmia  sebbene 
talvolta  si  manifestino  nella  malattìa  che  descri- 
viamo; un’emicrania  sorda  ed  intollerabile  spes- 
so si  stabilisce  dal  lato  ove  ha  sede  quest’ orribi- 
le infeltramento.  I nervi  della  Faccia  ne  parteci- 
pano in  alcune  circostanze  a segno , che  uno  di 
questi  ammalati  immaginavasi  di  avere  tutti  i 
sintomi  dolorosi  della  più  inveterata  prosopal  • 
già;  il  suo  cervello  era  come  stupido,  non  pote- 
va prendere  verun  riposo,  nappure  dopo  una 
grandissima  fatica;  il  suo  viso  era  bagnato  da 
lacrime  involontarie;  quando  era  coricato  nel 
suo  letto,  questo  tumore  acquoso  lo  rendeva  co- 
sì mostruoso,  che  i miei  allievi  credevano  di  ve- 
dere la  testa  di  un  bue , cui  fossero  state  taglia- 
te le  corna  . L’antica  ma  energica  espressione 
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di  huphtalmìa , era  sicuramente  conveniente  al 
suo  stato  . I miei  lettori  non  debbono  confonde- 
re la  malattìa  che  descrivo  con  quella  che  resul- 
j ta  dall'  accrescimento  morboso , e dalla  degene- 
• razione  dell’urncjr  vitreo  . Quest’ultima  rnaiattìa 
^ ha  de’  caratteri  che  le  sono  proprj , e di  cui  par- 
i leremo  in  altra  parte  di  queM' opera. L’idroftal- 
f mia  inspira  ordinariamente  moltissimo  terrore 
1 a coloro  che  ne  sono  assaliti.  Quale  è ruomo 
: che  non  prelerisse  di  perdere  una  mano  o ogni 
\i  altro  membro  de' più  preziosi,  anziché  rimaner 
( privato  della  facoltà  di  vedere?  » Nec  immeri- 

< » to,  nam  adirne  sub  judice  lis  est,  an  majus 

< » inferri  damnum  possit,  quam  quod  oculi  pri- 

< » .vatìone  infertur?  Norme  enim  deplorandum 

< » est  infortunium,  cum  coeciis  cimmeriis  con- 
» tinuis  involutus  tenebris,  objecta  suae  manus 
» tactu  judicare  et  determinare  videtur , et 

' » quamquam  quis  oculis  carens  ad  celebratisst— 

>>  mi  illius  coeci  manus  oculatus  perveniret , ul 
ì » colores  omnes  et  variegatos  dijudicaret , major 
» tamen  si  non  fides,  delectamentum  tamen 
I » majus  est,  si  oculis  et  colores  et  o^bjeclà  vi- 
» deri  possunt  otnnia  » . 

Cause  organiche.  Si  possono  riportare  a 
i:;tre  capi  principali  le  cause  organiche  che  ca» 
i gionano  lo  sviluppo  dell’  idroftalmia.  Può  acca— 
dere  un  trasudamento  attivo  ne!  globo  dell’  oc- 
i chio  per  i progressi  rapidi  e quasi  fulminanti 

1 di  una  violenta  oftalmia.  Può  secondariamente 

2 esser  causa  di  questi  funesti  stravasi  un  ri— 

5)  lasciamento  de’  vasi  capillari  ; basta  che  la  forza  • 
[((tonica  di  questi  vasi  sia  radicalmente  débilltata,. 
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perchè  cessi  di  farsi  il  riassorbimento  della  sie« 
rosità . Vi  sono  finalmente  delle  idroflalmie  che 
dipendono  da  tubercoli,  da  scirri,  da  ingorgamen- 
ti interni  ec.  I tre  umori  che  servono  al  mecca- 
nismo dell’occhio,  provengono  dallo  stesso  or- 
dine di  vasi^  Sarebbe  interessante  lo  scoprimento 
di  questo  mistero  ; se  non  si  rimuovono  per  cau- 
sa di  malattìa  qualunque,  debbono  necessaria- 
mente degenerare;  T umore  aqueo  subisce  tal- 
volta un’accrescimento  nocivo  alle  sue  funzioni. 
Gli  individui  generati  e venuti  al  mondo  con  un 
sistema  linfatico  radicalmente  indebolito,  sono 
particolarmente  disposti  a soffrire  quest’ accu- 
mulamento di  sierosità  che  ingombra  talvolta  le 
due  camere  dell’occhio  . Questa  malattìa  è d’al- 
tronde propria  di  tutte  le  età  ; l’ abbiamo  osser- 
vata ultimamente  in  un  ragazzo  di  dieci  anni , 
che  aveva  alla  palpebra  superiore  del  lato  sini- 
stro un’  ulcera  scrofulosa  di  cattivissima  spe- 
cie . 

Cause  esterne.  Tutte  le  cause  esterne 
influiscono  per  così  dire  sopra  un’  organo  cosi 
sensibile , così  irritabile  quanto  quello  della  vi- 
sta. Perciò  il  maggior  numero  delle  malattìe  di 
cui  è suscettibile  quest’organo  dipende  da  inco- 
stanza della  temperatura  e specialmente  da  un 
freddo  eccessivo . Bisogna  guardarsi  dal  vivere 
in  un  clima  umido,  e sotto  un  cielo  ordinaria- 
mente carico  di  nebbie.  Una  ferita  neìT occhio 
può  divenirvi  una  causa  meccanica  di  idropisia; 
una  palla  che  abbia  attraversato  quest’organo 
può  produrre  lo  stesso  effetto  ; una  sostanza 
caustica  applicata  male  a proposito  alla  sua  su- 
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perfìcie , potrebbe  ancora  in  qualche  caso  irrita- 
I re  i vasi  capillari  arteriosi,  ed  eccitare  un  ab- 
I bendante  trasudamento  nelle  sue  membrane. 

Metodo  curativo  . Spesso  è difficile  di 
i combattere  con  qualche  vantaggio  una  idropisia 
così  ostinata  e pericolosa . Si  danno  i sughi  di 
i tarassaco , dì  borrana,  di  cicoria  e di  altre  pian- 
i te  diuretiche.  Ma  cosa  potremo  giammai  spera- 
r re  da  quel  gran  numero  di  rlmedj  che  gli  autori 
: commendano  con  tanta  enfasi  nelle  loro  opere? 
] I soccorsi  chirurgici  non  sono  stati  inutili.  Se 
1 l'idroflalmia  fosse  attiva,  si  potrebbe  applicare 
p qualche  mignatta  alle  tempie.  Si  conoscono  i 
tentativi  di  Nuck  che  in  tal  caso  ha  eseguito  la 
(j  paracentesl  . Gli  astringenti  non  convengono 
^ che  dopo  cpest’ operazione  che  in  generale  è 
LI  utilissima  (12);  se  se  ne  facesse  uso  , aumente— 
1 rebhero  la  flogosì . Credo  che  sarebbe  utile  di 
£ applicare  de’setonl,  de’ cauteri,  de’ vessicanti  . 
l Sono  state  proposte  le  coppette  scarificate  al 
: collo  o alla  nuca.  In  tutti  i casi  il  malato  dee  at- 
) tenersi  ad  una  dieta  blanda,  ed  astenersi  da  ogni 
f alimento  aromatizzato  . 


GENERE  X. 
IDRARTROSI,  hydrarthsosis. 


Questa  malattìa  raramente  si  presenta  all’  ' 
osservazione  de  medici  . Forse  ancora  essa  è i 
stata  mal  conosciuta.  Ordinariamente  ha  la  sua 
sede  nelle  articolazioni  ginglimojdee.  Abbiamo 
raccolto  bastanti  fìatti  per  stabilirne  le  due  spe- 
cie seguenti  ; ; 

• j 

1.  specie.  Idrautkosi  idiopatica.  Hydrartkrusis 
idiopathied  , Si  accenna  con  questo  vocabolo  quella  che  si 
manifesta  per  una  semplice  irritazione  delle  superticj  arti- 
colari che  trasudano  la  sinovia  , Une  tale  irritazione  può 
qualchevolta  determinare  l’eccessivo  trasudamento  di  que- 
sto fluido  viscoso  , di  cui  la  funzione  si  è quella  di  rendere 
i moti  delle  membra  piu  eguali  e più-  facili  . Questo  scon- 
certo costituisce  una  vera  idropisia  , che  resiste  più  o meno 
a’  metodi  curativi  dell’  arte  . 

2.  Specie.  Idrartrosi  sintomatica.  TIydrarthrosi% 
^yTìiptoniaticd  . La  gotta  , il  reumatismo,  la  sifilide,  le  scro- 
fole , hanno  una  nociva  influenza  sull’intiero  sistema  delle 
apicolazioni  . Queste  malattie  fanno  degenerare  la  sinovia, 

€ in  alcune  circostanze  favoriscono  il  di  lei  accumulamenta 
nella  cassula  che  la  racchiude  . L’idrartrosi  sintomatica  è 
molto  piu  frequente , che  quella  della  specie  pfecedenle  . 

Quadro  dell’  idrartrosi  . L’  idrartro- 
si manifestasi  ordinariamente  ad  uno  de’  gi- 
fiocchi,  talvolta  ad  una  delle  articolazioni  del- 
la scapola  coir  omero,  con  un  tumore  molle , 
elastico,  fluttuante  al  tatto  ; questo  tumore  si 
accresce  insensibilmente  , senza  eccitare  ve- 
runa apparente  irritazione  sulla  pelle , e sen-^ 


za  produrre  lì  menomo  cangiamento  nei  co- 
riore  di  essa.  Il  volume  è relativo  alla  quantità 
gdi  sinovia  stravasata  . Quasi  mai  però  sii  lascia 
decrescere  , ed  uno  si  affretta  ad  evacuare  il  liqui- 
do con  una  operazione  , prima  che  la  riiaiattìa 
labbia  avuto  il  tempo  di  lare  de’  progressi . Gli 
[individui  che  si  trovano  assaliti  dall’idrartrosi  ri- 
risentono  comunemente  .poco  dolore  , se  stanno 
n perfetto  riposo;  ma  il  menomo  movimento 
sbasta  talvolta  per  eccitare  in  loro  i più  beri  pati- 

E enti  .Per  la  massima  parte  si  dolfjono  essi  di 
la  smania  straordinaria  quando  l’atmosfera  si 
rica  di  elettricità  per  divenire  burrascosa  , 
j Si  concepisce  fàcilmente  che  la  forma  de’ 
[umori  sinoviali  dee  cangiare  secondo  le  varie 
osizioni  che  prendono  gli  ammalati;  spesso  la 
loro  superficie  è ineguale  e bernoccoluta  ; per- 
:hé  vi  sono  de’ luoghi  della  pelle  che  essendo  più 
Ideholi  presentano  meno  resistenza  all’impulso 
Idei  fluido  che  contengono  . Questi  gonfiamenti 
3?i  osservano  specialmente  alla  parte  anteriore,  e 
^dle  parti  laterali  dell’articolazione  affetta,  spe- 
lldalmente  quando  si  può  eseguire  la  flessione  del 
iipnocchio;  nel  caso  contrario  quando  la  gamba 
Igì  sfesa,  la  materia  stravasata  si  diffonde  In  uno 
B>pazio  maggiore,  ciò  che  rende  il  tumore  meno 
liuro  e Inesistènte;  cede  allora* facilmente  alla 
c^iompressione  del  dito.  Ho  già  avvertito  che  di 
b’ado  sì  osservava  l’idrartrosi  . Con  tutto  ciò, nei 
i^orso  di  un  inverno  rigidissimo,  un  servitore  dello^ 
3opedaIe  di  S.  Luigi  cadde  con  forza  sulle  prò- 
ibrie  ginocchia,  in  una  corte  allora  ricoperta  di 
■ii^hiaccio . Quando  si  alzò,  egli  era  assalito  da  una 
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emiplegìa  che  fa  nalladimeno  curata  con  qual- 
clie  vantaggio  consoliti  rimedj.  Per  rendere  pià 
stabile  questa  gaarigione  , fù  sottoposto  per  una 
ventina  di  giorni  alla  cura  stimolante  del  galva- 
nismo ; ma  alla  luii  ^a  quest’  individuo  soffrì  al 
ginocchio  destro  un  intorpidimento  particolare, 
ed  una  straordinaria  tumefazione  . Non  vi  fù 
più  in  breve  il  menomo  dubbio  sull’esistenza  di 
uno  stravaso  che  cresceva,  e distendeva  successi- 
vamente la  membrana  sinoviale;  tutti  i segni  del- 
la idrartrosi  esistevano  in  lui  ; la  rotula  si  allon- 
tanava dall’ articolazione , e la  fluttuazione  era 
manifesta;  soffriva  de’ dolori  acuti  che  sembra- 
vano farsi  più  intensi  nella  notte;  si  sarebbe  in- 
dubitatamente sottratto  a’suoi  tormenti  con  una 
salutare  operazione,  ma  egli  fù  improvvisamen- 
te vittima  di  una  recidiva  apoplettica,  quattor-  • 
dici  mesi  dopo  il  primo  insulto  . 

Cause  organiche  . Si  sà  che  il  liquido  si-  ■ 
noviale  ha  una  perfettissima  analogìa  con  quel-  • 
lo  che  spalma  le  altre  membrane  sierose,  che  ri- 
sente un’  influenza  analoga  da  un  violento  stato 
di  infiammazione  delle  medesime , da’ diversi . 
mestrui  chimici  cui  si  sottopone,  dall’azione 
del  calorico  ec. , che  serve  a delle  funzioni  del-  • 
lo  stesso  genere.  Le  stesse  cause  organiche  pos- 
sono dunque  cagionare  il  suo  stravaso , e le  sue 
diverse  alterazioni.  Le  malattie  croniche  che* 
indeboliscono  tanto  i vasi  linfatici , possono  por-  • 
tare  una  specie  di  rilasciamento  nelle  superficj  i 
articolari , ed  Impedire  a quella  rugiada  lubri- 
cante, che  vi  è trasudata  troppo  abbondante- 
mente, di  riprendere  la  via  degli  assorbenti.  Se 


25  I 

qnesto  sconcerto  è più  raro  nelle  articolazioni 
else  nei!  addome  o nel  torace , si  è che  nulla  e- 
iguaglia  il  meccanismo  che  ha  presieduto  alla 
(^combinazione  di  queste  parti,  come  se  la  natura 
lavesse  voluto  dilendere  maggiormente  quelle 
ijrnolle  della  nostra  organizzazione  che  sono  il 
ilpiù  esposte  agli  urti  degli  agenti  esterni . Vi  è 
i;iio  altra  causa  di  cui  deesì  particolarmente  te- 
mer  conto.  Si  formano  quasi  sempre  nelle  Cassole 
^delle  articolazioni  citile  concrezioni  torfacee^ 
(spesso  ancora  de’ piccoli  coì'pì  cartilaginei , che 
'idivenuti  per  così  dire  estranei  alla  nostra  econo- 
iiniìa  , irritano  le  superiicj  esalanti  sfregandole 
oconlinuamente.La  sitifide  , le  scrofole,  e le  ma- 
Jiìattìe  che  appartengono  alla  famiglia  delle  arti- 
Qcolari,  come  le  malattìe  reumatiche  e gottose, 
(SODO  ancora  delle  cause  attive  delfidropisia  ar- 
aticolare. 

Cause  esterne  Quasi  tutte  le  idrartrosi  ac- 
dcidentalì  si  manifestano  in  Individui,  che  per 
tmestiero  sono  sottoposti  a delle  marce  forzate. 
IJNasce  da  ciò  che  i militari  vi  sono  piu  esposti 
') degli  altri  individui.  I lacchè  sono  soggetti  pa~ 
ì rimente  ad  avere  Infiammata  la  membrana  sl- 
jnoviale  , e In  Inghilterra  particolarmente,  alcù- 
ini  di  loro  hanno  sofferto  delle  idropisie  articola- 
ri. I fatti  che  abbiamo  osservato  nello  Speda’e  di 
S.  Luigi  doveano  la  loro  origine  a delle  marce 
forzate,  o a delle  cadute.  Lutte  le  circostanze 
'Che  possono  cagionare  una  straordinaria  disten- 
sfone  dell’articolazione,  debbono  influire  nelfo 
sviluppo  dell’Idrartrosi.  Io  dubito  che  il  freddo 
non  abbia  giammai  prodotti  gli  effetti  che  al- 
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Clini  autori  gli  attribuiscono  nello  sviluppo  dilf 
questa  malattìa . 

Metodo  curativo.  Nell’ idrartrosi  inci^-: 
piente  , si  applicano  de’ cataplasmi  ammollienti*, 
sull’ articolazione  ingorgata  . Si  previené  la  fio— i 
gosi  locale  che  vi  si  determina  , apponendovi  ^: 
qualche  mignatta,  o con  de’cataplasmi  ammollii 
lieriti.  Si  fanno  delle  frizioni  col  linimento  vola-.-!) 
tile  ; si 'ricorre  alle  fomentazioni  risolutive  , o a— { 
stringenti , alle  compresse  inzuppate  nell’  acquaci 
vegeto  minerale.  1 vessicanti  sono  essi  pure  effisf 
caci  del  pari  che  le  coppette  ed  il  moxa.  In  altri  il 
casi  i topici  oppiati  sono  sicuramente  preferibi-^i 
li . Si  espone  la  parte  ammalata  alle  fumigazionici 
di  ogni  genere . Converrebbe  tentare  le  doccia-ì! 
ture  zolforose  con  uno  sprillo  munito  di  sottilissi-i-fi 
mi  fori . Bisognerebbe  ancora  ricorrere  alle  aMj 
fusioni  fredde  coll’acqua  di  mare.  Se  lutti  que— il 
sti  mezzi  sono  insufficienti , se  l’idrartrosi  hafat— li 
to  de’ progressi  notabili,  non  vi  è da  scegliere,  « 
bisogna  dare  uno  scolo  allo  stravaso . Si  può  ri-4 
correre  alla  puntura  col  mezzo  del  tre-quarti , j: 
nonostante  i pericoli  che  presenta  questa  opera—:! 
zione;  se  la  sinovia  è troppo  viscosa  e troppojt: 
densa  per  sgorgare  da  una  tale  apertura  , si  fà^ 
un’incisione  sulle  parti  laterali  della  rotula,  ee 
si  penetra  così  fino  nell’interno  dell’articolazlo— : 
ne . Quando  la  collezione  sierosa  è del  tutto  vuo-m 
tata,. si  adoprano  delle  iniezioni  essiccanti  nelfl^ 
interno  della  piàga;  si  riavvicinano  le  sue  labbra, 
e si  aspetta  tutto  dalla  natura.  Il  sig.  Doti.  Sà- 
varin-Marestan  che  si  era  molto  occupato  delle 
idropisie  articolari , ha  pubblicato  è qualche  tem- 
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po  un’interessantissima  osservazione,  relativa 
ad  un  mditare  , curato  fellcissimamente  dal  slg. 
ìProf.  Chaussier.  Questa  tal  giovine  , in  seguito 
delle  fatiche  della  guerra,  e di  un  viaggio  peno- 
fsissimo,  sentì  al  ginocchio  sinistro  , una  specie 
di  debolezza,  cui  in  principio  non  fece  molta 
• attenzione  ; gli  accadea  però  di  essere  istanta- 
meamente  impedito  nel  camminare . Un  giorno 
il  dolori  si  affacciarono  più  intensi,  e 1’ articola- 
(sione  si  gojifiò;  il  chirurgo  del  suo  reggimento 
^li  apprestò  qualche  rimedio,  che  non  fece  altro 
r.he  mitigare  il  suo  male,  e diedesi  perciò  al  suo 
iiìolito  esercizio  . Ma  essendo  sopravv^enuti  de’ 
3iuovi  sconcerti  , nè  potendo  più  prestare  asso- 
Diutamente  servizio  , fù  mandato  a Bigione  , sua 
patria . Quivi  il  sig.  Chaussier  ebbe  occasione  di 
ijsaminarlo,  e di  riscontrare  l’esistenza  dell’idrò- 
iiisia  articolare.  Quest’ abile  pratico,  per  àssi- 
i:urarsi  bene  della  natura  di  questa  malattìa,  fe- 
ì)e  eseguire  molti  movimenti  al  membro  affetto; 
pillora  l’ammalato  si  dolse  di  un  vivo  senso  di 
iflolore  . Questo  dolore  improvviso  , era , diceva 
)esso , cagionato  da  due  ossicini  che  esistevano 
bel  tumore. acquoso,  e cui  bisognava  far  cangiar 
cito  per  non  esserne  incomodato  . Ciò  che  vi 
«ra  di  rimarchevole  si  è che  questo  giovine  sol- 
ijlato , che  aveva  fatto  da  se  stesso  uno  studio 
li)articolare  di  questi  due  c{)rpi,  li  portava  a suo 
ìoiacere  col  mezzo  delle  proprie  dita  al  lato  e- 
li terno  del  ginocchio.  Il  slg.  Chaussier. convinto 
9 he  r idrartrosi  era  in  gran  parte  determinata 
lllalla  presenza  di  questi  corpi  estranei  nella  mem- 
i^|>rana  sinoviale  , prese  subito  il  partito  di  liberar- 
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nelo.  Procede  all’esf  razlone  di  questi  corpi , con  i j 
iiìi’  incisione  longitudinale  abilmente  diretta,  vo-  • 
tò  la  cassala  di  tutto  il  liquido  che  conteneva 
rioni  le  labbra  delia  ferita  , le  agglutinò  con  delllij 
drappo  aggìuti^ativo, e inviluppò  l’articolazione  MI 
con  dell’acqua  saturnina  e oppiata.  L’operazio--il 
ne  riuscì  ai  di  là  di  ogni  espettativa  . i; 

G E N E R E XI.  I 

} 

CLOROSI.  CHLOROSIS.  j 

I 

' ' . . . i 

Lo  studio  della  clorosi  è interessantissimo )| 
per  il  patologo;  i fenomeni  che  presenta  deb—' 
bone  farla  porre  Irrevocabilmente  nella  famigliai: 
di  cui  ci  occupiamo;  le  sono  stati  dati  molti  di- 
versi nomi;  successivarhente  si  è denominata,,! 
itterizia  bianca. , febbre  bianca  , malattia  delìói\. 
svergini , cachessia  verginale  ^ febbre  d' amore  ec:\ 
Le  donne  sono  soggette  ad  esserne  assalite  come;'! 
le  ragazze  ; ho  avuto  occasione  di  convìncerme— ? 
ne  con  molte  osservazioni , Il  celebre  Prof  Ca— i 
banìs  sosteneva  ancora  di  averla  osservata  ne’*’} 
ragazzi , sebbene  questo  caso  sia  rarissimo  . GliJ 
antichi  hanno  conosciuto  la  clorosi,  ma  la  riguar— ! 
davano  semplicemente  come  il  sintoma  di  unVy 
altra  malattìa  . Solamente  in  questi  ultimi  tem-i 
pi  si  è incominciato  a descriverla  come  una  ma--: 
lattìa  essenziale  e primitiva  . Bisogna  in  conse— < 
guenza  fissare  le  due  specie  seguenti  : 

l.  Specie.  Ci,ov.osi  iJìiovs.'iick  . Chlorosis  idiopattii<\ 
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ca  . E quella  die  si  manifesta  nelle  giovani  donne  o nelle 
giovani  ragazze,  senza  veruna  causa  fisica  apparente  . In 
questa  specie  i mestrui  fluiscono  con  difficoltà  ; vi  è anores- 
sia, dispepsia  , e vomito,  di  una  materia  rauccosa  di  un  sa- 
pore acidissimo  . 11  viso  è assolutamente  di  un  color  pallido 
verdastro  ; gli  occhi  sono  conloroali  da  un  cerchio  azzurro- 
gnolo o nerastro  ; spesso  si  manifesta  della  tumefazione  nel 
tessuto  cellulare  delia  faccia  , e una  particolare  enfiagione 
ne'  malleoli  de’ piedi  . Le  malate  soffrono  una  continua 
spossatezza  in  tutte  le  membra,  e uno  stalo  di  languore  in 
ogni  funzione  . 

2.  Specie.  Clorosi  sintomatici.  Chlorosis  sympto- 
malica.  (Juesta  specie  è ordinariamente  fa  conseguenza  di 
una  partÌQolare  degenerazione  de’ tessuti  bianchi  dell’ econo- 
mia animale  , di  un’ interruzione  accidental e del  fìsico  ac- 
crescimento , di  uii’ impedimento  de’ mesti;ui , di  un  ingor- 
gamento degli  organi  digerenti  o delle  glanclule  che  abbon- 
dano jief  mesenterio  ec.  Tra  le  clorosi  secondarie  posso  ci- 
tare quella  della  sig.  G.  che  ne  era  stata  assalila,  primiera- 
mente all’eia  di  quindici  anni  , e due  volte  dopo  il  suo  ma- 
trimonio ; avea  nalnralmeule  il  viso  fegatoso  . Un  fatto 
straordinarissimo  si  è che  1’ eruzione  piistuloSa  del  viso  , si 
dissipava  in  tutto  il  tempo  della  clorosi  ; ma  quando  questa 
si  superava  coll’uso  delle  pillole  di  FuHer  , T eruzione  ri- 
compariva colla  medesima  gravezza  di  prima  . 


i Quadro  dell  a clorosi  . I fenomeni  ester- 
ijnì  co’ quali  manifestasi  questa  malattìa  bastereb- 
abero  per  farla  riconoscere.  11  viso  è pallido  ver- 
^dastro,  qualche  volta  di  un  colorito  giallo  o Ji- 
)lvido.^Gli  occhi  sono  smorti , e circondati  da  un 
acerchio  turchiniccio  ; le  gengive  del  pari  che  le 
lilabbra  non  hanno  nè  colorito,  nè  freschezza;  le 
idvene  superficiali  della  faccia  sono  quasi  sprov- 
aiviste  di  sangue.  Ho  osservato  molte  glo'vani  ra- 
i^gazze  che  allorquando  erano  immobili  e sdraja- 
, ^te,  a motivo  della  loro  singolare  bianchezza ras- 
Ksomigl lavano  a delle  statue  di  marmo  . Questa 


bianchezza  che  eguaglia  quella  deiralabastro,  fS  - 
un  contra^ito  specioso  col  momentaneo  rossore r^l 
delle  loro  gote,  quando  sono  agitate  da  qualche?^ 
passione  morale.  Se  assistono  ad  uno  spetta-  il 
colo,  o si  avvicinano  al  fuoco,  rammentanoìr 
quelle  figure  di  cera  che  si  pongono  in  vista  ne'*  i 
luoghi  pubblici  onde  richiamare  la  curiosità  dellll 
popolo.  Spesso  le  mani  ed  i piedi  sono  freddi  ,J| 
e si  tumefanno  al  sopravvenire  della  sera.  Siili 
muovono  quasi  sempre  debolmente  e indolente-^) 
mente  ; sono  nemiche  di  ogni  esercizio  , e itil 
menomo  movimento  le  stanca  eccessivamente  . 
Negli  stabilimenti  destinati  all’educazione,  si  ve— j 
dono  spesso  sedute  o nell’  inazione  , mentre  leal 
loro  compagne  scherzano,  si  rallegrano  e sì 
cupano  di  tutti  i divertimenti  proprj  della  lororfj 
età  . Se  si  vogliono  costringere  a correre , adiij 
arrampicarsi  sovra  un  luogo  elevato,  a sallreà 
semplicemente  le  scale  di  un’appartamento,  lasj 
respirazione  si  difficulta  e la  dispnea  si  associai 
a delle  palpitazioni  soffocative . Se  ne  incontranit 
no  nella  società  di  quelle  che  sono  costrette  aa; 
tralasciare  il  ballo . In  generale  il  polso  si  mostrai 
piccolo , ma  con  tutto  ciò  rapido  nel  corso  diii 
questa  malattìa . Ve  ne  sono  di  quelle  che  di  tan-^l 

to  in  tanto  hanno  de' veri  accessi  di  febbre  eticaat) 

* ' , > 

e che  si  sentono  consumate  da  un  calore  internoji^ 
Ne  ho  però  trovata  una  di  cui  le  arterie  pulsaa[5 
vano  con  somma  violenza  , e che  sosteneva  dih 
vsentire  la  sensazione  di  una  incomodissima  puriij 
sazione  sopra  tutta  la  periferia  della  pelle . 

Tutti  gli  autori  hanno  fatto  menzione  de  i 
caratteri  della  dispepsia,  che  è uno  de’fenomen u 


principali  della  malattia  di  cui  si  tratta.  L’ap- 
petito è aumentato,  diminuito  o singolarmente 
i alterato  . In  fatti  le  ammalate  desiderano  non 
; solamente  delle  cose  che  raramente  servono  di 
li  nutrimento,  ma  ricercano  avidamente  le  sostaa- 
) Z(i  le  meno  alimentari  e le  più  cuntrarie  alla  sa- 
ij  Iute  come  il  cak inaccio,  la  terra,  ii  carbone  , la 
3 cenere  ec.  Una  signorina  aveva  una  inclinazio- 
ij  ne,  cui  non  poteva  resLstere  per  la  terra  argillosa, 
p.  essa  furtivamente  ne  faceva  una  provvisione  con- 
à siderahile,  e ne  mangiava  in  tutta  la  notte  ; pren- 
I devane  una  tal  quantità,  che  nel  giorn>)  dopo 
■sera  costretta  a stare  due  ore  a pulirsi  la  bocca 
I piena  di  rena.  Un  altra  giovine  ragazza  portava 
Ivia  a’  suoi  genitori  1 mozziconi  di  candì  le  di 
S«ego  per  saziarsene  alla  sfuggita.  Questi  capricci 
Istraordinarj  si  esprimono  talvolta  con  una  vio- 
Rlenza  prodigiosa,  e quasi  maniaca.  Ciò  che  è 
dnulla  meno  singolare  si  è , che  i migliori  alimen- 
itì  eccitano  inappetenza,  nausea  e vomito;  si  os- 
i^servano  d’ altronde  negli  infermi  tutti  i segni  dell* 
^apparato  saburrale,  cioè  tumefazione  dello  sto- 
Émaco,  eruttazioni,  sensazioni  di  amarezza  nell* 
jjinterno  della  bocca , la  lingua  sudicia  e spesso 
ijricoperta  di  una  specie  di  cotenna  biancastra  , 
dde’fortorl  acidi  e nidorosi.  Un  continuo  dolore 
idi  stomaco  tormenta  queste  giovani  ammalate , 
dordinariamente  hanno  ii  corpo  costipato  . Le 
norine  ora  sono  pallide  e inodore,  ora  dense,  lo- 
litulente , e fetide  ; la  mestruazione  è sospesa , o 
nlalmeno  laboriosissima  . 

Il  carattere  morale  delle  ragazze  clorotiche 
annerita  di  essere  osservato;  sono  di  una  singola- 
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re  suscettibilità  nervosa  ; la  menoma  contrarietà  li 

le  irrita  : sono  pensierose,  triste  e melancollche 

senza  motivo;  amano  la  solitudine;  ciò  che  vi  è t\ 

di  più  rimarchevole  si  è,  che  la  stessa  causa  che  ‘ 

eccita  in  questa  malattia  la  volontà  e i capricci  il 

dello  stomaco,  eccita  in  loro  de’desiderj  straor--( 

dinarj  in  un’organo  non  meno  importante:  sono»! 

precoci  in  amore,  prendono  passione  per  la  let--ì 

tura  de’ romanzi,  e riscaldano  la  loro  immagina-  ■\ 

zione  con  de’ sogni  chimerici;  la  loro  fisionomia i 

è per  lo  più  quella  che  serve  a caratterizzare: 

un’anima  sensibile.  L'espressione  piacevole  e; 

languida  de’ loro  sguardi,  le  loro  gote  pallide  che  : 

ad  ogni  istante  si  coloriscono  dal  vivo  colore  in-- 

carnato  di  un  pudore  allarmato,  le  loro  attitudi--! 

ni  graziose  ec.  tutto  indica  che  esse  prendono  » 

una  parte  attivissima  alle  impressioni  che  ven-- 

gono  loro  comunicate . Ne’  paesi  di  provincia  è ; i 

dove  specialmente  si  aumenta  la  loro  energìa  ai 

motivo  della  vigilanza  e del  ritegno  . Ho  racco l-  l 

to  molti  fatti  sopra  questa  malattia  ; mi  limito  ad 

esporre  il  seguente  : E.  M.  dell’età  di  diciotto  an-  •[ 

ni,  infermiera  nello  Spedale  di  S.  Luigi,  bianca  j 

e scolorita  di  cute,  aveva  avuto  fino  dalla  sua  na-  J 
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scita  la  salute  la  più  debole  e la  più  vacillante.  ^ 
Nell’epoca  della  sua  pubertà,  essa  fù  assalita  da  s 
un’  idropisia  ascite  e da  un’  infeltramento  delle  t 
estremità  inlerlori.  I varj  medicamenti  che  le  i 
furono  amministrati  non  riuscirono  a guarirla  J 
completamente  ; il  suo  basso  ventre  rimase  vo-  ’i 
luminoso  . Contutto  ciò  attendeva  alle  sue  solite  ] 
occupazioni.  Fin  d’ allora  viddemo  manifestar-  j 
si  in  lei  tutti  i segni  di  una  dillicile  mestruazio-  j 


ne;  tra  questi  sìntomi  precursori  bisogna  prin- 
icipalmentè  far  menzione  di  un’inclinazione  ec- 
icessiva  e sregolata  che  essa  aveva  per  il  sale,  a 
] segno  da  farne  un  consumo  considerabilissimo. 

J Questa  sostanza  presa  in  gran  quantità , faceva 
dissipare  , diceva  essa  , degli  stiramenti  che  sof- 
1 friva  allo  stomaco  , e l’ incomoda  sensazione  di 
[ una  palla  che  le  risaliva  nella  gola.  Finalmente 
comparvero  i mestrui  , ma  nel  modo  il  più  ir- 
regolare; si  osservavano  inoltre  in  questa  giovi- 
I ne  tutti  i fenomeni  che  costituiscono  i’andamen- 
: to  della  clorosi  , vale  a dire  , colore  pallido  e 
ì verdastro  della  faccia,  vertigini,  una  continua 
I sonnolenza  , una  pesezza  di  tutto  il  corpo  , una 

S stanchezza  di  tutte  le  membra,  un  sentimento 
di  tensione  ne’ piedi,  la  tumefazione  delie  gam- 

3be  e de’  malleoli , una  respirazione  sofFogativa 
per  il  menomo  movimento , un  polso  debole  e 
sempre  febrile  , sentimento  di  cardialgìa  dopo 
il  cibo,  la  mattina  de’ vomiti  muccosi,  fìnalmen- 
^te  della  tristezza,  ed  una  specie  di  melancolìa 
lamorosa, per  cui  ricercava  costantemente  i luo- 
1 ghi  oscuri  e segregati . 

Cause  organiche  . E certo  che  nella  cloro- 
i si  vi  è imperfezione  e debolezza  della  sanguifìca- 
i zione . Il  liquido  prezioso  che  fa  circolare  in  tut- 
ti i nostri  organi  il  calore  e la  vita,  non  ha  in 
j questo  caso  le  condizioni  necessarie  per  con- 
i vertirsl  in  carne  . Quest’  opinione  era  quella 
)j  del  mio  amico  Cabanis^e  parmi  che  essa  spieghi 
ti  sufficientemente  bene  la  massima  parte  de’ feno- 
li meni  che  caratterizzano  il  principio,  l’anda- 
tj  mento  ed  il  termine  di  questa  singoiar  malattìa 
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Secondo  una  tale  ipotesi , non  è strano  che  all’av-  , 
vicinarsi  della  pubertà,  qualche  ragazzo  abbia  i 
mostrato  de' sintomi  da  far  presumere  i’  esisten- !? 
za  di  una  vera  diatesi  clorotica  . Cabanis  ne  ve-H 
deva  uno  deU’età  di  quindici  anni , che  avevaaj 
succhiato  il  latte  di  una  cattiva  balia.  Il  suo  co--j 
lorito  era  giallo  verde  erba;  le  sue  palpebre  e lee 
sue  gote  erano'gonhe,  del  pari  che  le  sue  manli  j 
e le  sue  gambe  . Non  poteva  camminare  celere-- 
mente,  senza  divenire  ansante;  era  abitualmen-- 
te  tristo , intorpidito  ; mangiava  delle  sostanzee 
terrose  e particolarmente  de!  carbone  ; avevaa[ 
sgraffiato  , e successivamente  disfatto  l’ intonaco?! 
delle  mura  della  propria  camera  ec.  Si  cadereb— il 
be  però  forse  in  qualche  errore,  se  con  sover— | 
chia  leggerezza  si  attribuisse  a delle  malattìe,  che3| 
assalgono  il  sesso  mascolino , i caratteri  dellaa 
clorosi . Non  possiamo  dubitare  che  in  quasii 
tutti  i casi  ! questa  malattìa  non  dipenda  da  um 
particolare  impedimento  della  funzione  rnestrua-R 
le.  Lo  stato  nervoso  dell’ utero  è quello  che  ca- 


giona la  pica  e tutti  gli  sconcerti  digestivi  chesiif 
osservano  in  questa  malattìa.  Darwin  ed  alcuniif 
altri  autori  ripetono  il  massimo  numero  di  que-*Ì 

sti  fenomeni  dall’  indebolita  azione  de’ vasi  as--! 

! 

sorbenti , specialmente  da  quelli  dell’  organo  e--i 
patico . Si  conoscono  d’altronde  i rapporti  di  'i 
affinità  che  passano  tra  la  clorosi  e Tanasarca.-J 
Sotto  questo  punto  di  vista,  niun  posto  le  con-  .! 
viene  meglio  di  quello  che  occupa  nella  famiglia  ' 
delle  malattìe  de’ vasi  bianchi. 

Cause  esterne  . Osservo  che  la  clorosi  è 
più  frequente  ne’ climi  in  cui  l’ardore  dell’im-  ! 
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macinazione  dà  all’utero  imo  sviluppo  precoce; 
ma  per  lo  più  questa  malattìa  dipende  da  una  vi- 
ziosa nutrizione  nel  tempo  deli’ allattamento  . I- 
gnoro  tino  a qual  punto  una  vita  troppo  solita- 
ria, o de’  primi  affetti  contrariati  possano  influi- 
re sopra  questa  malattìa  . Ciò  che  vi  è dì  sicuro 
■ sopra  di  ciò  si  è,  ciie  spesso  osservasi  nelle  gio- 
; vani  vedove  , egualmente  che  nelle  ragazze  che 
si  sono  astrette  alia  vita  ritirata  del  chiostro,  o al- 
le austerità  del  celibato.  E assurdo  l’avere  scrit- 
to che  ì’  abuso  de’piaceri  annessi  all’unione  de’ 
due  sessi  potesse  portar  seco  la  clorosi . Giam- 
mai una  causa  di  tal  genere  non  ha  avuto  una 
simile  influenza . 

Metodo  curativo.  Tutti  i soccorsi  dell’ 
^jginica  debbono  essere  impiegati  per  la  guari- 
gione della  clorosi  . E’ esercizio  a piedi  e a ca- 
vallo, i giochi  , le  passeggiate,  i teatri , il  ballo  , 
le  frizioni  reiterate  sulla  pelle,  i bagni  zolforo- 
si,  le  docciature , l’abitare  alla  campagna  in  un’ 
haria  pura  ed  asciutta  ec, , tutto  ciò  è utile. 
^Importa  dì  invigilare  sulle  digestioni  , ed  in 
(conseguenza  di  prescrivere  alle  ammalate  un’ 
i:eccel!ente  nutrimento  vaie  a dire  corroborante  ; 
si  debbono  bandire  i condimenti,  i salumi,  di 
iicul  queste  tali  ammalate  si  dilettano  di  abusare  . 
^Non  bisogna  amministrare  i violenti  emmena- 
cgoghl , specialmente  1’  elleboro,  la  sabina  ed  al- 
Btre  piante  analoghe,  di  cui  gli  effetti  sono  più  o 
«meno  pregiudicevoli . Si  può  però  porre  in  uso 
ife  infusioni  di  zafferano,  di  centaurea  minore,  di 
ori  di  camomilla  e di  bori  d’  arancio;  ma  ve- 
runa pianta  non  eguaglia  in  efficacia  la  genzia- 
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na  e la  china  . li  vino  d’ assenzio  e quello  di 
enula  sono  spesso  adoprati . Il  ferro  è stato  sein*  [| 
pre  il  primo  rimedio  nella  cura  della  clorosi,  eej 
perciò  si  ha  cura  di  far  prendere  le  acque  mine- 
rali  che  contengono  questa  sostanza  ; quelle  dillii 
Spa,odiVichy  sono  spessissimo  consigliate  ► Siili- 
è accennato  il  vino  calibeato,  le  pasticche  mar — 
ziali  ed  altre  preparazioni  analoghe,  specialraen — 
te  le  famose  pillole  di  Filler. 

Insalassi  di  cui  abusano  alcuni  medici  coliti 
pretesto  che  vi  è ostacolo  alla  mestruazione,  so-ò 
no  infinitamente  nocivi . Tutte  le  evacuazionlitj 
debilitanti , non  possono  far’  altro  che  accresce-ij 
re  I sintomi  che  si  hanno  da  combattere,  l appli— ij 
cazione  delle  mignatte  èabusiva  e chimerica (i3);)iÌ 
ma  si  sono  sottoposte  con  qualche  vantaggio  mol-ii 
te  persone  assalite  da  amenorrea  all'  azione  benf; 
diretta  deirelettricità  e del  galvanismo  . In  ogniI[’ 
tempo  si  è raccomandato  il  matrimonio  , comesi 
un  mezzo  curativo  della  malattìa  che  ci  occupa.!/ 
È vero  che  molte  ragazze  clorotiche  guariscono:ìi 
dopo  il  primo  parto,  ma  disgraziatamente  un  si— 
mil  consiglio  non  può  esser  sempre  messo  ini 
pratica  ; e le  unioni  che  si  formano  tenendo  die-^ 
tro  a tali  calcoli  spesso  hanno  de’ resultati  piùi 
nocivi  che  favorevoli  al  ristabilimento  della  sa—: 
iute  . 
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G E N E B E XII. 


febrre  etica 

febris  HECTICA. 

Leucopyria  (A.)  * 

É questa  la  febbre  comunemente  chiamata 
etica  dagli  autori  • Essa  è per  il  sistema  linlatico, 
ciò  che  l’ infiammatoria  è per  il  sistema  sangui- 
gno; ma  essa  non  ha  la  stessa  forza  di  reazione, 
è dessa  un  fenomeno  che  complica  l’andamento 
di  moltissime  malattie  croniche  . Siamo  stati  im- 
barazzati fino  ad  ora  per  assegnarle  un  posto 
conveniente  nelle  distribuzioni  nosologiche . 
Questa  febbre  riconosce  manifestamente  due 
sorgenti  nell’  economìa  animale;  ora  è la  conse- 
guenza di  uno  sconcerto  sopraggiunto  nelle  lun- 
zioni  le  più  importanti  per  la  conservazione  de 
corpo  come  la  digestione,  la  nutrizione,  ec. 
Spessissimo  ancora  è il  resultato  d’ un  alterazio- 
ne di  tessuto  che  si  fissa  nell  intima  sostanza 
degli  organi  che  concorrono  a queste  medesime 
funzioni . Da  questa  doppia  origine  ne  proven- 
gono due  specie  principali , di  cui  accenneremo 

i caratteri . 

I Specie • Febdre  etica  idiopatica.  Felruhectka  i- 
è la  febbre  elica  che  si  manifesta  senza 
la  disorsanizzazione  di  verun  viscere  ; non  vi  si  ossei  va 
che  il  dimasramento  del  corpo  , cui  succede  il  progressivo 
spUam^nlo  delle  forze  ^ più  facilmenle  dx 

* Yieoe  da  . 


questa  specie  che  della  seguente  ; non  si  tratta  che  di  snpa-^-irt 
rare  gli  ostacoli  che  si  oppongono  all’azione  degli  organi  iri 
nulrienii  . 

2.  Specie  . Febbre  etica  sintomatica.  Tehrh  hectU  • ^ 
ecL  sy  in  piotilo,  tìca . Questa  specie  presenta  i medesimi  sinto- *11 
ini  della  precedente  f ma  lia  inoltre  de’  fenomeni  particola-  'ijj 
ri  e relativi  ai  sistema  degli  organi,  che  è più  o meno  altera-  - li 
to  nel  suo  tessuto  . Si  osserva  comunemente  nella  lise  poi-  • { 
menare  , in  quella  del  legato  o de’  rem , negli  individui  eh»  ► 1 
hanno  degli  scirri,  de  cancri  o altre  consimili  degenerazio-  "1 
ni  . E raro  che  riesca  guarirla  . La  natura  non  ha  mezzi  ab-  • i 
Fasta (iza  attivi  per  riparare  a quella  quantità  di  alterazioni  . ij 
che  inceppano  i suoi  sforzi  , da  ciò  nasce  che  essa  si  esaurì—  ji 
^ce  senza  utile  i esultalo  per  l ammalato,  | 

Quadro  della  febbre  etica.  Questa  ma-  J 
latUia  si  manifest  i cuu  della  stanchezza  e col  prò-  \\ 
gressivo  indebolimento  delle  forze  vitali;  l’ap- 
petito  è languido  o è del  tutto  mancante;  si  ve-  t 
dono  però  degli  individui  tormentati  da  grandis-  i 
sima  fame  cui  nulla  può  saziare  ; sopraggiungo-  ^ 
no  delle  a’ierazioni  nella  digesiione  che  è ordi-  ‘ 
nar  iamente  una  funzione  penosissima  per  questa  i 
specie  di  ammalati;  soffrono  de’ fortori,  delle  nau-  j 
see,  e un  malessere  continuo  nella  regione  de’  pre- 
cordj,  sono  consumati  da  un  calore  interno  che 
aumenta  specialmente  dopo  il  cibo,  o all’ avvici- 
narsi della  notte  . Vi  sono  degli  altri  momenti 
del  giorno  che  sembrano  essere  più  particolar- 
mente opportuni  agli  esacerbamenti  della  febbre 
ct^ca:  in  gen  Tale  è proprio  di  questa  febbre  il 
calmarsi  c rianimarsi  ad  intervalli . Vi  sono  de’ 
Casi  in  ( Ili  essa  non  lascia  il  menomo  riposo  alle 
infelici  V tiime  rfie  ne  sono  la  preda.  Ho  per 
lungo  tempo  osservato  il  suo  andamento  in  una 


: ^onna  che  I più  amari  dispiaceri  avevano  suc- 
cessivamente fatto  passare  per  ogni  grado  e per 
itutte  le  siumature  di  una  ferita  e dolorosa  consun- 
nzione  ; era  essa  talmente  sfigurata  ne’ suoi  ulti- 
.;mj  giorni  die  rassomigliava  ad  un  oii.bra  uscita 
Il  dal  soggiorno  de’mor  ti . Non  esìsto  più,  non  fac^ 
\\cio  che  assistere  alla  oita  degli  altri , esdanjava 
c.  essa  con  voce  lugubre  e sepolcrale  , considerali- 
].  do  dav^anti  ad  uno  specchio  li  culor  terreo  del 
LI  suo  volto,  e il  deperimento  orribile  delie  sue 
membra  flaccide  e scarne  . 

I brividi,  e i deìiquj  defatigano  singolar- 
mente gli  ammalati;  spesso  la  celalaigìa  è insop- 
portabile ; la  cardialgìa  è un  fenomeno  rieqiu  rJe, 
ma  specialmente  il  sudore  è quello  cbe  cagiona 
spossamento.  Si  osserva  che  la  lebbre  etica  sin- 
i(|tGiTiatica  è caratterizzata  da  un  , sentimento  di 
gravezza  e di  oppressione  negli  ipocondrj:  la  se- 
i ra  specialmente  risentono  un’calore  urente  alla 
J pianta  de  piedi,  e alfa  palma  delie  mani;  i più 
gtra  loro  sono  tormentati  da  sete,  che  le  bevande 
r anziché  caimare,  accrescono;  le  orme  sono  eru- 
sde,  trasparenti;  la  pelle  è sempre  umidiccia  ; 
•(spesso  è ricoperta  di  sudore,  il  loiro  petto  è sem- 
•ipre  iriquietato  da  una  tosse  convulsiva  e frequen- 
:|te;  firialmente  l’ f inaciazi(>ne  del  corpo  fà  de’pro-* 
egressi  allarmanti,  e 1’  ai^balimierAto  diviene  e- » 
1 stremo  . Io  iio  avuto  oeicasione  di  osserva- 
Te  tutti  I gradi  doala  febbre  etica  essenzia- 
f'Je,  in  una  giovine  signorina  che  si  assomigliava 
bad  un  vero  scheletro  ; quesf^  malattìa  era'^stata 
scagionata  nella  medesima  da  un  fiero  spavento. 
ilDopo  quest’epoca,  avversione  al  moto,  tacìtur- 
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nità,  progressivo  deperimento; le  sue  facoltà  mo- 
rali erano  nulle;  a pena  amava  sua  madre,  ed 
era  insensibile  all’affetto  che  le  dimostravano  . 
Un  giorno  che  aveva  la  lingua  più  carica  del  1 
solito , le  feci  amministrare  una  piccola  dose  di 
ipecacuana  ; vomitò  abbondantemente  de’  fioc- 
chi di  moccicaglia  , e si  sentì  prodigiosamente  ; 
sollevata;  subito  dopo  le  sue  forze  incomincia- 
rono a risoi'gere  ; essa  acquistò  un  poco  di  carne; 
eravamo  meravigliati  di  vedere  che  un  rimedio 
cosi  leggiero  avesse  potuto  produrre  un  effetto 
così  grande.  In  capo  ad  un’anno,  sebbene  tut-  | 
torà  magrissima  essa  fù  maritata  per  motivi  di 
interesse  ; passò  diciotto  mesi  senza  risentire  il 
menomo  desiderio  per  la  copula  sessuale  , Seb- 
bene nel  momento  in  cui  scrivo  essa  sia  meno 
indifferente  , è però  tuttora  in  uno  stato  di 
languore  che  l'opprime,  e che  alHigge  moltis- 
simo i suoi  parenti  ed  il  suo  sposo  . 

Cause  organiche.  La  febbre  etica  essen- 
ziale dipende  da  un  difetto  di  azione  degli  or- 
gani ; la  febbre  etica  sintomatica  proviene  dall* 
alterazione  del  tessuto  di  questi  medesimi  orga- 
ni . Questa  divisione  sembra  chiara  ed  i patologi 
r hanno  benissimo  determinata  . Tutte  le  osser- 
vazioni la  confermano . Poco  tempo  addietro  fù 
portato  all'anfiteatro  dello  Spedale  di  S.  Luigi  il 
corpo  di  una  giovine  ragazza  morta  per  il  pro- 
gr’esso  successivo  di  questa  malattìa.  La  pelle  del 
cadavere  era  flaccida , grinzosa  , di  un  colore 
scuriccio,  moltissimo  aderente  ad  un  tessuto  cel- 
lulare estenuato  e quasi  inaridito . 1 muscoli  pal- 
lidi, emaciati,  ridotti  al  minimo  volume  , si  la- 


ceravano  al  menorno  sforzo  che  si  faceva  per  rad- 
1 dirizzare  le  membra  rimaste  nel  loro  stato  di 
I flessione  . Le  ossa  presentavano  un  poco  più  di 
I durezza  che  nello  stato  ordinario  , nè  si  puteva- 
i no  rompere  che  dopo  molti  tentativi.  D’  altron- 
1 de  niuna  alterazione  apparente  ne’ visceri , me- 
É no  che  erano  singolarmente  impiccoliti.  Questo 
i fatto  non  è il  solo  che  potrei  citare  . In  quanto 
i alla  febbre  eti(  a sintomatica  , le  sue  cause  sono 
‘relative  all’affezione  cronica  che  la  produce  . 
i Ho  specialmente  osservato  che  in  quella  prove- 
g niente  da  affezione  cancerosa  , e in  quella  che 
i accompagna  la  tigna  alveolare , le  ossa  erano  ec- 
c cessivamente  Inabili,  ciò  die  è assolutarnerìte  il 
C contrario  di  Cjuel  che  abbiamo  i^sservato  una 
\ volta  nella  febbre  etica  idiopatica  , che  si  era 
ì manifestata  per  una  soppressione  di  mestrui,  na 
j febbre  etica  ha  ancora  deli’altre  cause  organiche; 
i;  tutti  1 patologi  hanno  parlato  di  quella  che  so- 
c pravviene  per  l’  indebolimento  cagionato  dali’al- 
S lattare  , dalla  diatesi  verminosa  , dalla  soppres- 
a sione  de’ mestrui,  dalla  retropulsione  degli  e- 
i santerni  ec. 

Cause  esterne.  Gli  alimenti  sono  la  pri- 
r ma  causa  esterna  cui  conviene  osservare  . Tulle 
il  le  sostanze,  che  distruggono  l’attività  dello  sto- 
n maco  , nè  sono  adattate  alla  nutrizione,  possono 
G concorrere  a produrre  la  febbre  etica  . Q)uaì!ti 
d bambini  nutriti  da  un  latte  difettoso  , cadono 
§ giornalmente  ne!  languore  di  questa  febbre  di 
'}  consunzione  ! 1 liquori  spiritosi  producono  un’ 
3 effetto  analogo  sopra  delle  persone  di  un’  età  a- 
f vanzata.Una  signorina  che  era  straordinaria- 
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mente  pingue  sofiri  i medesimi  sintomi , dopo 
di  avere  abusato  lungamente  dell' aceto,  che  be- 
veva continuamente,  per  arrivare  a quel  dima- 
gramento che  desiderava.  SI  annoverino  ancora 
tra  le  cause  esterne,  gli  eccessi  in  ogni  genere  ; 
la  perniciosa  abitudine  della  masturbazione’,  i’a- 
bubo  del  coito,  le  privazioni  , i dispiaceri  , la 
gelosia  , il  dispiacere  dell'  esser  lontani  dalla  pa- 
tria ec. 

Metodo  curativo.  Siccome  il  sistema  del- 
le vie  della  nutrizione  è quello  che  risente  parti- 
colarmente il  guasto  cagionato  dalla  febbre  eti- 
ca , è chiaro  che  f indicazione  la  più  urgente  si 
è quella  di  invigilare,  acciocché  si  facciano  del- 
le buone  digestioni  : questo  è il  mezzo  unico  per 
riparare  al  deperimento  delle  forze,  e per  trat- 
tenere i progressi  deli’emaciazione  . Quando  vi 
è un  leggiero  imbarazzo  nello  stomaco  , un  mi- 
te emetico  non  riescirà  nocivo;  quasi  sempre  il 
rtialato  trovasene  sollevato  . Ho  fatto  già  men- 
zione di  una  giovine  signorina  deìfetàdi  dician- 
nove anni,  che  fu  singolarmente  sol'evata  dall’ 
ipecacuana  dopo  di  aver  vomitato  una  materia 
albuminosa  . Si  amministrano  cjuindi  i leggieri 
tonici  ; gli  amari  specialmente  sono  posti  in  o- 
pra.  S’insìste  ancora  sull’uso  degli  antelmintici  , 
particolarmerìte  su  quello  della  felce,  della  men- 
ta  ec.  , se  si  sospetta  che  la  febbre  sia  dovuta  al- 
la presenza  de’ vermi . Sonovi  de’ pratici  che 
hanno  dato  con  vantaggio  l’  estratto  di  china  nel 
brodo^.  I marziali  e gli  altri  astringenti  sono  in- 
dicati quando  le  donne  sono  snervate  da  dtdle 
leucorree  eccessive  ; si  possono  ancora  racco- 
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fi  mandare  le  acque  di  Spa  e c|uelle  di  Vidij;  Bi- 
Q sogna  d’  altronde  esser  molto  sobrj  nella  pre- 
j scrizione  delle  droghe  medicinali , e secondarne 
I ]’  effetto  con  un  metodo  di  vita  ben  regolato, 
j[  corroborante,  ma  che  non  oltrepassi  giammai  il 
) potere  delle  forze  digerenti;  de’ brodi  leggieri  in 
T principio  , quindi  un  poco  più  succulenti  con- 
r vengono  nella  febbre  etica  . Si  pone  in  uso  il 
Inatte  di  asina  , quello  di  capra  o di  vacca  che  si 
[allunga  col  decotto  di  vena;  i vini  dolci  di  Bives- 
il  altes,  di  Lunel,  di  Malaga,  di  Malvagia  mi  sem- 
brano  produrre  un  buono  ed  eccellente  effetto  . 
I I bagni  caldi  riescono  in  qualche  caso  ; nulla  e- 
uguaglia  soprattutto-l’ntilità  che  si  ricava  daViag- 

i gi , e dalle  distrazioni  piacevoli  . In  generale  la 
1 profonda  cognizione  delle  cause  è quella  che  dee 

ii  dirigere  il  medico  nella  scelta  de’  mezzi  curativi 
dche  convengono  alla  febbre  etica,. 


I 


MALATTIE  DEL  SISTEMA 
GLANDE LARE . 
Adenoses . 


Il  sistema  gìandulare  non  è ancora  bastante- 
mente conosciuto.  Le  malattìe  cronlclie,  di  cui 
egli  è la  seRe  principale, costituiscono  una  fami- 
glia che  ha  bisogno  di  essere  profondamente 
studiata,  e di  cui  la  teoria,  resa  più  esatta,  rive- 
ilerà  un  giorno  de’ fenomeni  nuovi  ed  importane 
■ tisssimi . Questa  teoria  abbraccia  per  così  dire 
tutti  gli  atti  della  vita  di  assimilazione;  l’anato- 
|mia  stessa  lascia  molto  da  desiderare  sulla  strut- 
itura  particolare  delle  glandule  ; i nostri  posteri 
I avranno  molto  da  cercare  e da  raccogliere  . 

Tra  gli  autori  che  hanno  scritto  sulla  na- 
tura delle  glandule,  debbono  citarsi  specialmen- 
] te  Wirtzung,  Warthon,  Stenone  ec.,  questi  au- 
; tori  hanno  saviamente  dissertato  si/tiurnerosi 
jvcsi  che  ricevono  questi  organi,  ciò  che  è irn- 
i portantissimo  per  r intelligenza  delle  loro  fun- 
. zioni.  11  gran  Malpighi  si  e specialmente  occu- 
^ pato  delle  glandule  conglobate;  egli  ha  esposto 
i relativamente  alla  loro  struttura  delle  idee  inge- 
; gnose  che  non  hanno  ricevuto  però  la  sanzione 
I di  tutti  i fisiologi . 

Bichat  fà  giudiziosamente  osservare  che  le 
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glandule,  considerate  in  un  modo  generale,  non  '! 
ìiaimo  una  conrormaziotie  precisa  e rigorosa  ; a 
che  questi  corpi  presentano  delle  modificazioni  i| 
in  da:  te  nel  loro  modo  di  composizione  ec.  Le  *, 
operazioni  deli' economìa  animale  essendo  inces-  d 
santemente  varie,  gli  apparati  che  vi  concorrono  i 
non  potrebbero  essere  assolutamente  identici  . . 
Non  parlerò  qui  d’altronde  in  quest’articolo  diii 
alcune  glandule  considerabili,  che  attesa  la  loro  m 
importanza  meritano  piuttosto  il  nome  di  e/- - 
sceri,  e debbono  essere  studiate  separatamente  n 
in  questo  corso  di  Nosologia  clinica;  tali  sono  il  li 
fegato,  la  milza,  i reni,  l’utero,  che  formano  o 
piuttosto  col  loro  parenchima  una  riunione  di  i: 
piccole  glandule  agglomerate  ed  unite  tra  loro,, 
piuttosto  che  delle  glandule  separate . 

La  famiglia  delle  malattìe  di  cui  sono  perù 
parlare,  non  comprenderà  in  conseguenza  che?) 
que’ corpi  globulosi  inegualmente  bernoccoluti  , 
di  una  bgura  quasi  ovale,  per  lo  più  compressi  i 
e spianati  ec.  Nuck  fa  osservare  che  la  loro  de-  • 
nominazione  ordinaria  è derivata  dalla  parola  5 
glans , di  cui  ì Latini  si  sono  serviti  per  accen-  • 
nare  il  frutto  della  querce . La  massima  parte  i 
rassomiglia  a delle  mandorle  o ad  altri  frutti  ri-  • 
coperti  di  una  membrana  dura  e sottile;  le  glan-  ' 
dille  sono  ordinariamente  fomite  di  ricettacoli  e ► 
di  duttl  escretori  . E però  vero,  che  ve  ne  sono  ! 
molte,  nelle  quali  i nostri  più  celebri  anatomici  : 
non  hanno  saputo  ancora  scoprirveli . 

Per  ciò  che  riguarda  le  funzioni  delle  glan-  ^ 
dule , niuno  ignora  che  esse  sono  destinate  a se- 
parare alcuni  fluidi  dal  sistema  sanguigno,  e for- 
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ancora  del  sistema  nervoso . Questi  fluidi  cosi 
|-.separati  col  mezzo  di  questi  organi  meraviglio- 
.5Ì,  hanno  un'  importanza  maggiore  o minore 
[iiieir  economìa  vivente,  o sono  talvolta  una  ma-- 
iteria  semplicemente  escrementizia . 

I fisiologi  meccanici , avendo  veduto  che  le 
ìiglandule  erano  per  lo  più  situate  nelle  parti  del 

(corpo  ove  si  eseguiscono  de’ movimenti  conside- 
rabili , ne  hanno  inferito  che  questi  movimenti 
) potessero  notabilmente  contribuire  ali’escrezio- 

Hn  e de  diversi  fluidi  i ma  Bordeu  ha  distrutto  un 
tale  errore  . Questo  gran  medico,  ha  posto  nella 
1 maggiore  evidenza  , che  T azione  vitale  delle 
I glandule  è la  causa  essenziale  di  ogni  escrezio— 

5 ne  . Bichat  osserva  nulladimeno  che  tali  ajuti  so- 
no accessori  ; perchè  «i  varrebbe  egli  che 
flanatura  tacesse  concorrere  molti  mezzi  al  com- 
I|  pimento  di  un’istessa  funzione  ? 
j Per  ben  imparare  a dirigere  la  cura  delle 
I malattie  del  sistema  glandolare  è utile  di  rivol'- 
1 gere  la  propria  attenzione  alle  cor  rispondenze , 
e a legami  simpatici  che  uniscono  tra  loro  delle 
gianduia  così  numerose , e che  hanno  degli  usi 
il  tanto  diversi  . Questa  materia  è importante  ; si 
>1  vedrebbe  che  è inesauribile  se  si  cercasse  di  ap- 
:ì  profondirla;  è essenziale  che  il  medico  non  per- 
da  giammai  di  vista  la  serie  interessante  di  tut- 
i ti  i rapporti  che  le  collegano . 

Basta  ancora  che  vi  sia  una  causa  stimolan- 
1 te  in  prossimità  di  una  gianduia,  perché  essa 
il  entri  immediatamente  in  azione  . Nella  massima 
( parte  delle  malaUìe,  i follicoli  muccosi  della  Hn-- 
j gua  e dell’interno  della  bocca  ci  rivelano  qual 
AliherlT.  lll^ 


sia  lo  stato  dello  stomaco  e delle  prime  vie  . Iq 
que’ dispiaceri  che  si  soffrono  assistendo  allo  |i 
spettacolo  di  un’azione  tragica,  non  osserviamo  : 
noi  giornalmente  la  trista  reazione  del  centro) 
epigastrico  sulle  gianduia  lacrimali  ? C >noscesi li 
r ammirabile  connessione  degli  orgini  della  vo—j 
ce  coll’utero  ed  i testicoli  ec.  s 

La  vita  particolare  delle  glanJule  è unodeVi 
fenomeni  i più  interessanti  dell’ economia  ani— j 
male;  non  vi  è nulla  di  meno  uniforme  che  gli  at— I 
ti  da  essa  esercitati  per  giungere  allo  scopo  del- 
le loro  respettive  funzioni  ; si  vedono  ad  ogniij 
momento  isolarsi  o simpatizzare,  secondo  le  età  ,.l 
secondo  le  stagioni,  e secondo  gli  sconcerti  diij 
cui  è suscettibile  la  nostra  organizzazione.  Bichatt 
ha  reso  conto  con  una  rimarchevolissima  veritài 
di  espressione  delle  modificazioni  che  i dlversii 
corpi  glandulosi  imprimono  a' nostri  umori  nel-j 
lo  stato  di  malattìa  ; paragona  ingegnosamente? 
quest’  azione  a quelle  degli  equinozj . Sappiamo) 
che  in  quest’ epoche  l’aria  è costantemente  agi- 
tata da  de’ venti  contrari , e che  vedonsi  irrego- 
larmente comparire  e succedere  alternativamente: 
la  pioggia,  la  grandine,  e la  neve;  nella  guisai 
istessa  si  vedono  variare  all’ infinito  delle  nume--f 
rose  secrezioni  , secondo  le  forze  ed  il  genered 
di  alterazioni  della  vita  delle  glandule  . Quelli  | 
che  ignorano  questi  cangiamenti  hanno  studiato  t 
male  il  nostro  organismo  . | 

I solidisti  de’ tempi  moderni  hanno  ciò  no-  >j 
nostante  considerate  come  chimeriche  le  parti-  | 
colar!  degenerazioni  che  possono  accadere  nelle  I 
secrezioni  glandulose , ma  sono  stati  troppo  ol-  i 


i tre  in  questo  punto  di  dottrina.  Non  vi  è alcun 
! dubbio  che  gli  umori  del  corpo  vivente  non  can^ 

! gino  in  un  gran  numero  di  circostanze,  e non 
• acquistino  delle  proprietà  infinitamente  nocive 
^ per  f effetto  delle  nostre  malattìe  o delle  nostre 
t passioni.  La  saliva  di  un  uomo  agitato  da  un 
)i  movimento  di  collera  , o da  ogni  altra  violenta 
/ passione  non  è la  stessa  che  quella  di  un  uomo 
fiche  è in  uno  stato  di  calma  e di  tranquillità.  Non 
ivi  è alcuno  che  non  abbia  avuto  occasione  di 
c convincersi  , con  una  giornaliera  esperienza, 
che  il  latte  delle  nutrici  subisce  delle  funeste  al- 
terazioni , in  conseguenza  di  un  violento  dispia- 
lacere  , o di  urf  atto  di  disperazione  , 

La  materia  dell'  insensibile  traspirazione  ^ 
il  sudore,  le  orine  , anche  Tumore  spermatico , 
^^acquistano  giornalmente  delle  proprietà  nocive, 
idi  cui  siamo  avvertiti  dalle  spiacevoli  impressio- 
ini  che  danno  al  nostro  odorato  .Vediamo  nello 
Spedale  di  S.  Luigi  de’ soggetti  scrofolosi  o scor- 
butici, di  cui  gli  umori  evacuati  hanno  spesso  To- 
jodore  il  più  fetido , ed  il  più  ributtante . Visito  una 
vecchia  signora,  di  cui  la  saliva  ha  acquistato  una 
Iproprietà  manifestamente  causflca  e corrosiva  ; 
"in  fatti  quest’umore  altera  in  un  ìnodo  straordi- 
nario i vasi  di  metallo  ne’ quali  si  riceve  . Chi 
non  sà  che  in  alcune  diarree,  la  materia  del  se- 
cesso lascia  un’  impressione  cocente  alla  superfi- 
cie interna  del  retto  ? . . . . Vedesi , per  quello 
che  mi  sembra  da  questi  fatti,  quanto  poco  sia- 
no fondati  gli  argomenti  di  quelli  che  vogliono 
|isbandire  dalla  scienza  ogni  sorta  di  patologìa 
mmorale  (14)* 


Russel  ha  scritto  un’opera  ingegnosissima  | 
^ulFazione  fisiologica  delie  glandule  neirecono-  [ 
mìa  animale,  quest’autore  descrive  con  una  i 
particolare  sagacità  i metodi , che  adopra  la  na- 
tura negli  ordinar)  periodi  della  vita  ; descrive 
i cangiamenti  che  opera  negli  organi,  del  pari 
che  le  vie  che  prende  per  resistere  alle  cause  di 
distrazione , e arrecare  qualche  utile  cangiamene 
to  nelle  malattìe  del  corpo . 

8i  ammira  quest’ inarrivabile  perfezione  de’ 
mezzi  di  cui  si  serve  questa  noedesima  natura 
per  compire  le  sue  secrezioni  ; ognivolta  che  si 
allontana  dalle  sue  proprie  regole , non  sola-  • 
mente  non  contribuisce  in  nulla  al  mantenimen- 
to degli  organi,  ma  dà  origine  alla  formazione  * 
delle  malattìe  che  gli  assalgono . Sebbene  sia  dif-  • 
ficile  di  dissertare  sopra  degli  oggetti  che  sfug-- 
gono  a’ nostri  occhi,  ancora  quando  questi  sona^ 
muniti  di  microscopio,  vi  sono  però  alcuni  soli-- 
di  ^princip)  d’ onde  derivano  le  congetture  le  : i 
più  probabili , dirò  ancora  le  opinioni  le  più  po-* 
sitive  . 

Se  si  potesse  penetrare  perchè  temporaria- 
mente  e periodicamente  agiscono  le  glandule  ,, 
tutte  le  difficoltà  dell’ arte  sarebbero  vinte;  si  tro-  • 
verebbe  lo  scioglimento  di  una  quantità  di  prò-  • 
blerni  che  è stato  dillìoile  di  rischiarire  fino  at 
questo  giorno;  con  questo  mezzo  si  determine- -i 
rebbe  forse  il  modo  di  azione  di  un  gran  nume-'[ 
rodi  rimedj  empirici  che  tanto  si  sono  com--i 
mendati;  si  saprebbe  di  qual  natura  dee  essere*! 
il  medica  ment  i che  bisogna  adoprare  per  unai 
tale  o tal’ altra  malattìa  , e in  qual  tempo  coA~  ^ 


viene  farne  uso  ; si  conoscerebbero  meglio  gu 
ajuti  e l’  andamento  della  natura  . 

La  secrezione  glandolare  è una  delle  prL 
1 me  funzioni  dell’ organizzazione.  Nel  bambino 
i che  viene  alla  luce,  la  sezione  del  cordone  om- 


bilicale  è a pena  fatta ^ che  ne  nasce  un  nuovo 
ordine  di  funzioni . Il  tubo  alimentare,  il  quale 
non  è assolutamente  altro  che  un’immensa  col- 
lezione di  glandule  ov^e  abbondano  tanti  vasi 
Jattei , manifesta  la  sua  attiva  energìa  . Le  glan- 
dule buccali  destinate  alla  separazione  della  sa- 
liva, egualmente  che  le  glandule  dello  stomaco^ 
si  inturgidiscono  per  adempire  alle  loro  lunzioni, 
ed  allorquando  col  mezzo  delia  deglutizione,  il 
nuti  imento  è pervenuto  bno  in  questo  viscere 
il  moto  peristaltico  degli  intestini  si  anima  e 
scaccia  il  meconio  che  ne  ostruisce  tutta  la  oli-®’ 

perfìcie . » 

A misura  che  il  bambino  prende  deli  àc- 

crescimento  le  stesse  glandule  prendono  ancora 
una  maggiore  attività  , e predominio  j dipende 
da  ciò  che  in  quest’  epoca  della  vita  si  veggano 
sopravvenire  degli  ingorgamenti  nella  regione 
cervicale  e nel  mesenterio.  Se  una  causa  qualun- 
que viene  ad  interrompere  l’azione  ed  il  lavoro 
delle  glandule  che  cooperano  alla  nutrizione , la 
fibra  muscolare  si  rilascia  e divieii  debole;  i flui- 
di hanno  una  minor  consistenza,  e i vasi  non 
godono  più  della  loro  solita  elasticità  ; il  sangue 
è pallido  e di  un  aspetto  acquoso;  manifestasi  nel- 
l’ universalità  dei  tessuto  cellulare,  paiticolar— 
mente  nelle  giovani  ragazze,  una  specie  di  or- 
gasmo febrile , che  dobbiamo  considerare  come 
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yno  sforzo  della  natura,  per  fare  arrivare  il  cor^  \i 
po  al  grado  di  accrescimento  che  dee  avere,  e- 
per  prepararlo  alTopera  della  mestruazione. 

L’epoca  della  pubertà  è ancora  quella  del- 
lo sviluppo  di  alcune  gianduia  , particolarmentee^ 
delle  mammelle  . Allora  special rij ente  leragazzeeì 
sono  perpetuamente  tormentate  da  de' desiderai 
vaghi , indeterminati , ma  che  sono  sempre  Ini 
relazione  coll’atto  della  generazione.  I mestruili 
fluiscono  e gli  organi  che  servono  alla  riprodu— | 
zlone  si  sviluppano  in  un  modo  mani  lestissimo.. | 
Le  ovaja  concorrono  sicuramente  a questa  fun- 
zione. Russel  osserva  che  allorquando  queste  sii 
portano  via  negli  animali , le  femmine  cessano  di 
risentire  T orgasmo  venereo  ec* 

Parimente,  dice  lo  stesso  autore,  verso  l’etàà 
della  pubertà  io  sperma  soffre  delle  modificazio- 


ni e de’ cangiamenti  che  sarebbe  utile  di  studia- 


re ; le  gianduia  divengono  più  odorifere  e le  lo 
ro  secrezioni  sono  ordinariamente  fetide.  E pro- 
babile che  lo  sperma  subisca  delle  modificaz 
ni  che  noi  non  conosciamo,  e che  una  certa  spe 
eie  di  pudore  non  ci  permette  di  esaminare,  al- 
meno nell’ uomo  vivente  .Ma  nel  modo  stesso^ 


che  quando  Io  sperma  é troppo  frequentementeej 
evacuato,  perde  la  sua  consistenza,  nè  può  piìLM 
servire  alla  generazione, nel  modo  stesso  è pro-| 
Labile  che  ne’primi  tempi  della  vita,  non  abbiaci 
le  condizioni  necessarie,  e che  solamente  all’e--il 
poca  della  pubertà  incominci  a divenir  pro-q 
lifico . 


L’età  delia  pubertà  è ancora  quella  che  po-i 
ne  più  in  evidenza  le  corrispondenze  simpati-.^ 


liche  òrgani  ^landulosi.  Osservasi  giornal- 
"Hieiite  che  le  donne  iv'ìteriche  lianno  il  collo 
: molto  gonfio  . Russel  rammenta  che  quando  i 
[ Cervi  sono  in  amore  i loro  testicoli  si  gonfiano  „ 
ijquindi  si  tumefanno  le  glandule  del  codo,  e la 
cvoce  comincia  ad  alterarsi;  ma  quando  il  tem- 
opo  deir  amore  è passato,  i tumori  glandulosi  si 
‘ideprimono  , ed  il  corpo  riprende  la  sua  loima  ^ 
i è il  suo  volume  naturale  . 

Le  funzioni  delle  glandule  nel  corpo  uma- 
Dho  non  debbono  essere  inlerrolte;  perciò  tra  le 
àdonne  si  osserva,  che  quelle  che  stanno  meglio 
csono  quelle  che  allattano  ordinariamerile  i pro- 
Tprj  figli . Osservasi  che  ne’primi  tempi,  il  latte 
Bha  una  proprietà  purgativa  , proprietà  che  molto 
•iseconda  le  mire  de  la  natura.  In  tutto  li  tempo 
Si  deir  allattamento  la  donna  cons^va  ordinaria- 
rinente  per  gli  aliménti  un  appetito  che  è sem- 
"tpre  salutev^ole  al  bambino.  Inerita  di  osservarsi 
fiche  le  donne  che  allaitarìo*  non  hanno  che  ra— 
flramenté  de’  ségni  di  saburra  o d indigestione . 

A misura  che  si  progredisce  in  età,  le  glan- 
oduie  soffrono  una  gran  difficoltà  nel  meccani- 
rsmo  deile  loro  funzioni;  sono  sottoposte  ad  un 
agrari  numero  di  malattie  . Le  glandule  tracheali 
r specialmente  somministrano  de  sughi  particola- 
ri che  imbarazzano  , ed  incomodano  conside- 
Hrabilmente  il  sistema  della  respirazione  ; spesso 
ile  secrezioni  si  sospendono  , o degenerano, 

Z(  tler  ha  dissertato  sulle  malattie  prove- 
iSnieriti  dal  ristringimento  o ingorgamento  delle 
e glandule  : De  morbis  ex  strie  tura  glandulofum  . 
;|MaIi  incalcolabili  provengono  senza  dubbio  dal 
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soverchio  rilasciamento  delle  glandule  ; ma  le 
fiammazioni,  i dolori,  le  suppurazioni  ec.  na--||. 
scono  per  Io  più  dagli  ostacoli  che  soffre  la  cir--| 
colazione  de’ fluidi  nell’ interno  di  questi  organi., 
Per  esempio  nelle  puerpere  di  recente,  la  feb--l 
bre  si  manifesta  quando  è sopraggiunta  una  tu- 
mefazione nelle  mammelle,  particolarmente  ini 
quelle  che  hanno  trasgredito  le  leggi  dietetiche,, 
che  hanno  troppo  parlato , troppo  vegliato  , o? 
che  si  sono  esposte  ad  un’  aria  fredda  ec. 

Ma  le  glandule  conglobate  e miliari  vSono)fc 
pure  il  fomite  di  un  gran  numero  di  malattie, 
Quante  volte  per  esempio  non  si  ammalano  lei| 
cervicali  nell  eresipela  ? Basta  che  un  individuo)! 
sia  stato  esposto  ad  un’aria  piovosa  e fredda  .i 
Lo  stesso  sconcerto  sopravviene  nel  catarro  au-^i 
riculare  . Nella  corizza  tutti  i follicoli  muccosil 
della  membrana  de’ seni  frontali  sono  assaliti  dait 
infiammazione  e cagionano  de’ gravi  incomodici; 
Nelle  febbri  pestilenziali  nascono  de’  bubboniij 
alle  ascelle,  agl’inguini,  alla  regione  del  collo  ec.  l 
Si  sa  quanto  il  veleno  sifilitico  sia  adattato  a scon— i 
certare  il  sistema  delle  glandule . Si  osserva  gior— i 
nalmente  come  la  ripercussione  dell’  irritazione^ 
blenorroica  sia  opportuna  a tumefare  i testicoli  I 
egualmente  che  la  prostata  ec. 

Inoltre,  tutti  i tumori  che  risultano  dalI’in--8 
gorgarnento  delle  glandule  , non  si  presentano)! 
con  un  apparato  infiammatorio.  Osserviamo Jfj 
giornalmente  alcuni  tumori  che  si  formano  in-'1 
sensibilmente  senza  rossore  , e senza  calore  ap— | 
parenti . Vediamo  talvolta  nello  Spedale  di  S.v 
Luigi  de’  soggetti  assaliti  da  una  radicale  altera— i 


xioiie  nell’ universale  del  sistema  glanduloso.  Ne 
rio  Ovsservato  uno  tra  gli  altri,  nei  quale  le  arnig- 
)f|ciale , le  parotidi,  le  occipitali,  le  cervicali,  la 
3'tìroìclea  , le  succlavie,  le  mammarie  , le  assillar!, 
i le  inguinali , le  mesenteriche  ec.  erano  grave- 
simente  e contemporaneamente  affette  . Le  one , 
ncome  per  esempio  le  amigdale,  erano  grosse  co~ 
3!medeiruova  di  piccione;  quelle  dell’ inguini, co- 
jime  dellnova  di  gallina;  le  summentali  erano  voiu- 
rimlnosissime . Questo  soggetto  salivava  moltissi- 
3imo;  1 suoi  spurghi  erano  nerastri  e grumosi . Non 
^poteva  procurarsi  neppure  un  momento  di  son- 
cno  ; mori  di  fame  per  la  difficoltà  deila  degiu- 
atizione.  ^ 

Nelle  scrofole  sì  vedono  le  glanduìe  spe- 
acialrriente  quelle  del  collo,  del  pari  che  ìemas- 
fislliari  inferiori  tumefarsi  e gonfiarsi  considera- 
li bilmente.  Le  glanduìe  del  mesenterio  accpista- 
Qno  in  altre  circostanze  ur^’  incremento  non  me- 
no sensibile  .Ciò  si  osservji  nella  tabe  mesente- 


rica e nell’ idropisia  ascite.  Le  marnmelle  pre- 
crentano  frequentemente  de’ tumori  duri,  senza 
é calore,  per  lo  più  indolenti.  Questi  tumori  si 
^sviluppano  quando  si  è toccato  il  seno  troppo 
q rozzamente  , quando  ha  sofferto  qualche  cora- 
ij  pressione  , quando  è stato  esposto  all’  azione  del 
Ù freddo,  quando  è stato  disteso  dal  latte,  ed  il  bam- 
i<  bino  non  ne  ha  preso  una  quantità  sufficien- 
i te  ec.  Morgagni  ha  veduto  dissiparsi  queste  in- 
Q tumescenze  mammarie,  quando  si  derivava  il 
t£  latte  sopra  gl’  intestini , per  mezzo  de’  lavativi  coi 
brodo,  col  burro  e lo  zucchero  . 

Alcune  donne  soffrono  alle  mammelle  de- 
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gli  indaramenti  che  si  riscontrano  solamentè  \ 
all’ avvicinarsi  de' mestrui , e si  dissipano  dopò  \ 
la  loro  eruzione  . Alcuni  di  questi  tumori  sonò  | 
di  un  Garitte  e un  poco  più  equivoco,  e non  si  | 
dissipano  al  corap  .rire  de’rnestrui.  In  tal  guisa  i 
ne  sopravvenne  uno  di  una  coiisistenza  quasi 
ossea  nella  mamoidla  di  una  religiosa.  Si  ope- 
rò sen:w  verun  vantaggio,  essendone  sopravve- 
nute delle  piccole  esulcerazioni;  Morgagni  ritro- 
vò in  uno  di  questi  tumori  una  sostanza  di  na- 
tura calcarea  .Credeva  esso  clie  Tumore  artritico  I 
ss  fosse  portato  e consolidato  nelT  interno  della 
mammella  amrnalata.  Le  degenerazioni  cance- 
rose delle  marnmeiie  sono  le  più  ostinate  e le 
più  dolorose  di  tutte  le  altre,  hanno  T orribile 
proprietà  di  rinascere  e di  ricomparire  dopo  di 
essere  siate  corripleta mente  estirpate . Le  appli- 
cazioni caustiche  colle  quali  si  cerca  talvolta  di 
combatterle  sono  succedute  dà  funesti  accw 
denti. 

I ragazzi  sono  moltissimo  sottoposti  agli 
ingorgamenti  glandulosl:  ciò  che  fuor  di  ogni 
dubbio  deesi  attribuire  alTinternperanza  proprià 
della  loro  età , per  cui  abusano  essi  della  facoltà 
digerente.  La  presenza  della  rachìtide  indica 
in  generale  una  debolezza  radicale  del  sistema 
delle  glandule,  e questa  malattìa  coesiste'  spes- 
so colla  tabe  mesenterica . Subito  che  si  presen** 
ta  vedonsi  ingrossare  le  epifisi,  Ile  articolazioni 
del  radio  , del  cubito , deìT  omero  , della  tibia  , 
e de!  peroneo  ; parimente  in  questa  epoca  della 
vita  , le  scrofole  si  affacciano  colTindurlmentò 
delie  glandule  cervicali . 
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Air  approssimarsi  della  pubertà  nell  uomo^ 
b della  mestruazione  nelle  donne,  le  glaodule 
onsillari  sono  affette;  si  tumelanno  e si  gontìa- 
ao  facilmente  . Specialmente  verso  quest  età 
tìono  suscettibili  d’ indurirsi  le  glandule  parotidi, 
assilìarl , sublinguali,  tiroidee , marmmarie , poi- 
onari,  inguinali,  viscerali  ec.  E questa  l età  ni 
ui  la  natura  tende  alla  suppurazione,  ed  in  cui 
fixmseguenternente  convengono  i cauteri  attua- 
H e potenziali  di  ogni  genere  . 

Vi  sono  delle  malattìe  glandulari  che  sem- 
brano essere  particolari  alle  donne  giunte  ad  e- 
poca  della  cessazione  de’ mestrui,  e questa  epo- 
ta  è anche  qualche  poco  pericolosa;  perchè 
^ìpesso  le  rnammelie  si  distendono,  ed  acquista- 
cno  una  rimarchevol  durezza;  vi  si  formano  del- 
le scirrosità,  de’ cancri  ec.  Questa  suscettibilità 
Toviene  fuori  di  ogni  dubbio  da’  cangiamenti 
he  avvengono  allora  nel  sistema  dell’utero.  Si 
onosce  la  simpatìa  estrema  che  unisce  questi 
^ue  organi . Si  è citato  in  qualche  luogo  l’ isto- 
Ifia  di  una  ragazza  cui  erano  state  tagliate  le  o- 
^aja  , perchè  questi  due  corpi  formavano  una 
ijspecie  di  ernia,  attraverso  1’ anolo  inguinale  . 
)jLe  mammelle  dìminLiirono  di  volume,  e termi- 
^narono  coH’infìaccidirsi , e col  consumarsi  iniie- 
liramente . 

Tx-a  le  malattie  delle  glandule  ve  ne  sono 
èpoche  che  sic  no  così  rimarchevoli  quanto  quel- 
jle  che  assalgono  la  parotide,  sorgente  primaria 
3del  flusso  salivare.  La  soppressione  delia  traspi- 
irazione  basta  talvolta  per  produrla  . Spesso  si 
jvedono  degli  ingorgamenti  di  questa  glandola 


che  sì  manifestano  epidemicamente  e con  dé^- 
lirio  . Foresto  e Piamazzinl  ne  citano  degli  e-- 
sempj.  Dicesi  che  la  parotide  è maligna,  quan-iHi 
do  non  cede  a verun  rimedio  , ed  è impossibile^ 
d farla  risolvere;  spesso  è infiammata  ed  ac-Hi 
comoagnata  da  dolori  cosi  crudeli , che  a penanfi 
sotfre  il  contatto  della  mano;  ora  forma  delletil 
fistole;  ora  costituisce  fm  vero  ascesso  che  sl«ii 
annunzia  cofa  fluttuazione  della  materia.  In  al—J) 
tre  circostanze  pili  gravi,  quand#  i vasi  sono  o-4l 
strutti,  e quando  le  parti  non  ricevono  più  nu— d 
trimento , essa  è gangrenosa  ec.  ^ 

Osserviamo  quaìchevoita  nello  Spedale  di  s>|i 
Luigi  una  funesta  malattìa,  più  comune  in  In— jl 
ghilterra  e che  Riccardo  Russel  ha  saputo  de-i 
scrivere  con  molta  verità.  Questa  malattìa  si  ma-i  j 
nilesta  con  delle  frequentissime  flussioni,  che  ss  1 
portano  sulle  glandule  deU’asperarteria,  del  pol-]j 
mone  e degli  altri  visceri  ; questa  malattia  viene^ 
generalmente  considerata  come  mortale;  è raroi| 
che  quelli  che  ne  sono  la  vittima,  non  abbianoci 
tutte  le  glandule  purulente,  e che  non  sieno  da| 
per  tutto  infette  di  orribili  ascessi . Un  tedescojfi 
di  una  costituzione  debole  e spossata,  di  tempe--fji 
ramento  linlatico,  co!  viso  pallido,  il  labbro  su— {|j 
periore  tumefatto,  il  naso  rosso  e dol-ente  entrò fì 
nello  Spedale  di  S.  Luigi  . La  malattìa  da  cui  fùii 
assalito  era  cominciata  da  un  ristagno  glanduìo-i| 
so  che  egli  ebbe  a!  piede  sinistro  . Questo  rista-.q 
gno  degenerò  in  una  fistola  che  si  apri  e si  chiudi 
se  alternativamente  per  tre  o quattro  anni.  Pre^ -j 
se  molti  medicamenti  che  non  impedirono  aliai! 
malattìa  di  fare  un’  irruzione  generale  sopra  tut-  < 
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l o il  .s’stema  delle  glanduìe  linfatiche  e conglo- 
;ipa!.e;  quelle  del  collo  delle  ascelle,  degli  iiiguinij, 

{ella  parte  interna  della  coscia,  del  ginocchio^ 
ella  gamba,  s’ingorgarono  contemporaneamen- 
^le  e si  vuotarono  per  una  suppurazione  sierosa, 
inale  elaborata,  in  capo  a quadro  mesi,  la  sua 
^debolezza  e la  sua  magrezza  auiueiAtavano  ogni 
(giorno  . Mori  di  consunzione. 

Osserviamo  che  la  degenerazione  glandu- 
Idulosa  si  mostra  spesso  negli  individui,  di  mi  la 
svita  di  relazione  é stata  ristretta  o abolita  da 
siqualche  alterazione  più  o meno  grave  del  cer- 
Ivelìo.  Si  osservano  perciò  degli  enormi  gozzi 
^riè  cretini  del  vallese  . Gfirabecilìi  che  si  incon- 
rano  ne’ nostri  Spedali  hanno  molto  frequente- 
ente  delle  glanduìe  singolarmente  ingorgate  . 
uesta  malattìa  si  osserva  ancora  in  alcuni  ani- 
ali  domestici . I majaletti  vi  sono  singolarmen- 
e sottoposti  . È questa  una  delle  ragioni  per  cui 
i popoli  orientali  evitavano  per  quanto  era  pos- 
csibile  di  cibarsi  della  loro  carne;  e sappiamo  che 
(questo  genere  di  alimento  era  stato  speciaimen- 
ite  proibito  dal  legislatore  degli  Ebrei. 

Molti  autori  hanno  ricercato  le  cause  di 
queste  alterazioni  gìandulari  che  mietono  a’ no- 
stri giorni  una  sì  gran  quantità  della  specie  u- 
Jmana  . La  massima  parte  di  queste  cause  sono 
recondite,  oscure  , e darebbero  motivo  a delie 
discussioni  estesissime.  Russel  dice  con  ragione 
che  i ragazzi  mal  nutriti  , o mal  tenuti , sono  di 
rado  esenti  da’ loro  malefici  effetti  . Invece  di  a- 
bituarìi  alle  variazioni  atmosferiche,  si  sovracca- 
ricano, di  vesti  e di  coperte  ; si  dehiiltaao  con  de" 
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sudori  ; si  spossano  col  calore  della  culla , e s 
tengono  attaccati  alla  mammella  per  un  tempo 
magejiore  di  quello  che  converrebbe  . Le  vie  dii. 
gerenti  del  banabino  sono  perpetuamente  torr 
meritate  da  un  latte  acre  e corrotto,  si. fa  lam 
guire  il  loro  stomaco  col  peso  di  una  pappa  inn 
digesta,  si  lasciano  iariaìrnente  in  un  totale  aba 
bandono  , fino  al  momento  in  cui  soccombom 
per  efletto  dell’  epilessia  o delle  convulsioni 
Presso  i poveri  spessissimo  si  commettono  sii 
niili  abusi  . Parigi  ne  offre  numerosi  esempj .. 

Con  un  soverchio  nutrimento,  si  può  proo 
curare  a!  bambino  una  calma  ingannatrice;  mn 
la  chilihcazione  si  fà  male;  quel  corpo,  che  II 
natura  avrebbe  formato  robusto, cade  nell’ indee 
bolimento  e nel  languore;  le  glandule  del  colico 
del  torace  e del  mesenterio  si  ostruiscono  .E  vee 
ro  che  qualchevolta  si  può  resistere  a queste  caii 
se  debilitanti  per  effetto  del  vigore  deU'etàà 
Nelle  ragazze,  non  è raro  il  vedere  che  la  coma 
parsa  de’rnestrui  arrechi  una  salutar  diversione? 
La  pubertà  è frequentemente  succeduta  da  un 
simile  resultato  ne’  maschj . Pertanto  in  un’  eti 
più  avanzata,  le  glandule  che  sono  state  alteraa 
te  fino  dalla  prima  infanzia  s’ingorgano*,  s? 
irritano,  s'infiammano,  e molti  arnmmalati  terr 
minano  vittime  della  tise  purulenta  . 

Recapitoiiamo  adesso  le  idee  principali  chi 
sono  proprie  dell’economìa  delle  glandule,  Qued 
sti  organi  sono  tanti  laboratori  animati,  che  noi>? 
agiscono  sempre  contemporaneamente  ; ma  cha) 
esistono  e si  svegliano  successivamente  pergiunì^ 
gere  allo  scopo  che  loro  è riservato  , Le  glaa  ii 
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filile  sono  più  o meno  collegate  tra  loro  per  le 
siunzioni  che  eseguiscono , e siccome  ciaschedu- 
|aa  ha  il  suo  modo  particolare  di  vitalità,  cia- 
|Bcheduna  di  loro  subisce  delle  alterazioni  e del- 

1 e malattìe  diverse.  Ve  ne  sono  alcune  che  en- 
rano  subito  in  attività;  ve  ne  sono  ancora  di 
pelle  di  cui  Tinfìuenza  non  si  stabilisceche  con 
iomma  lentezza . La  vita  di  molte  è sottoposta  a 
Ielle  remittenze,  e non  si  manifesta  che  ad  in- 
ervalli;  spesso  ancora  questa  vita  medesima  si  e- 
fetingue  assolutamente  per  non  rifomparir  più  , 
r iP^erciò  nell’età  critica  delle  donne,  l’utero  in- 
^lerrompe  l’atto  della  mestruazione,  e cade  in 

!uno  stato  di  morte  apparente  . Grande  ed  inte- 
essante  spettacolo  si  è il  veder  così  tutti  questi 
itrurnenti  delia  vita  , cooperare  unitamente  o 
idividualmente  al  complemento  geiier’ale  della 
iitrizione  . NeHe  gianduia  adempie  la  natura 
5uoi  atti  i più  importanti,  e nasconde  i suoi  più 
□gusti  misteri  . 
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GENERE  L 

SCROFOLA.  scROPiiuLA. 

Bisogna  sempre  classare  una  malattìa  a se-  ’ 
conda  della  sua  sede  , e del  sistema  che  assale , 
per  così  dire , primitivamente;  or  dunque  è ma-  • 
nifesto  che  la  scroroìa  comincia  a stabilirsi  nel-  • 
ìe  glanduie  conglobate  e specialmente  in  quelle  t 
dei  colio  . Questa  considerazione  mi  ha  deter- • 
minato  a porre  questa  malattìa  nella  famiglia  di  i 
quelle  del  sistema  glandolare;  se  sopravvengono  ) 
delie  sensibili  alterazioni  nel  sistema  linfatico , , 
esse  concorrono  ordinariamente  cogli  ostacoli! 
che  incontra  la  linfa  nell’interno  degli  organi  di; 
cui  trattasi.  Si  sono  pubblicate  molte  opere* 
sopra  questo  genere  di  malattìa  così  generalmen-- 
te  sparso  a’ nostri  tempi;  ma  io  non  ho  altro  og-- 
getto  in  quest’opera,  che  di  presentare  a' miei: 
discepoli  i fatti  clinici  che  ho  potuto  raccoglie-- 
re  nello  Spedale  di  S,  Luigi.  Non  conosco  qua- 
si altro  che  due  specie  di  scrofola  che  si  possani 
distinguere  con  de’ caratteri  e degli  attributi  ve- 
ramente caratteristici  ; le  varietà  sono  in  gran-- 
dissimo  numero;  io  mi  contenterò  d’indicare  le 
principali  nella  descrizione  del  genere; 

1.  specie  . Scrofola  volgare  . Scrophula  pulgaris  . 
Questo  è il  nome  che  le  ha  dato  Warthon  , e lo  adotto  tan- 
to più  volentieri  , in  quanto  che  esprime  la  straordinaria 
frequenza  di  questa  malattia  , che  in  oggi  fà  strage  nell® 
nostre  grandi  città  . Si  riconosce  specialmente  alT  ingorga- 
mento delle  glanduie  cervicali^  che  accade  particolarmenU 


{nella  tenera  infanzia  . Gli  scrofolosi  sono  rimarcabili  per 
ila  tumefazione  del  naso  e del  labbro  superiore;  il  loro  eolo- 
irito  è tlorido  ; la  loro  pelle  bianca  , fina  e lucida  ; le  loro 
igoie  sono  di  un  color  rosso  vermiglio  ; ma  questo  colore  • 
jcircoscritto  , e la  qiialchevolla  un  contrasto  col  colore  pal- 
lido dilavato  del  rimanente  del  viso  . Hanno  gli  occhi  ceru- 
lei, la  pupilla  dilatata  , i capelli  biondi,  il  collo  corto  , la 
^ascella  inferiore  larghissima  egualmente  che  la  lesta  , le 
Icarai  molli,  il  basso  ventre  grosso  e voluminoso  ec.  le  loro 
Ifacoltà  intellettuali  sono  energiche  e spesso  molto  estese.  La 
[scrofola  volgare  presenta  un  gran  numero  di  varietà  tra  le 
Iquali  dobbiamo  principalmente  distinguere  la  scrofola  cor- 
frosiva  , la  scrofola  esulcerala,  la  scrofola  cancerosa,  la  scro- 
|fola  adiposa  , e molle  altre  . 

ti  $.  Specie.  Scrofola  endemica  . Scrophula  endemica, 

jB.  scrofola  endemica  di  cui  voglio  parlare  qui  non  è nè  la 
crofola  americana  , che  ha  molla  analogia  colla  lebbra  tu- 
ibercolare  , nè  il  larcinco  delle  isole  Molucche  che  è unaspe- 
!cie  di  pian,  e di  cui  Bonzio  ha  fatto  menzione'ec.  Voglio  ac- 
cennare soltanto  una  particolare  affezione  delle  gtandule  , 
iche  si  manifesta  per  il  continuo  effetto  di  un  clima  umido, 
e palustre  ; per  Buso  abituale  di  un  nutrimento  malsano  o 
dì  una  bevanda  insalubre.  Rarissimamenle  incontrasi  nelle 
città;  essa  è la  scrofola  de’ poveri  campagnoli,  che  lottano 
continuamente  contro  la  privazione  delle  cose  le  più  neces- 
sarie alla  vita , che  abitano  delle  case  o delle  capanne  mal 
difese  , che  si  espongono  a tutte  le  intemperie  ec.  Spesso  si 
complica  coll’ingorgamento  della  gianduia  tiroidea,  ma 
spessissimo  questo  scoucert(,i>  non  avviene  . In  questo  caso 
non  si  osserva  quel  colorilo  tlorido  e roseo,  quella  pel- 
le bianca  e trasparente  che  caratterizza  la  scrofola  vol- 
gare , nè  quella  turgidezza  cellulare  , quello  stato  di  be- 
nessere , che  si  riguarderebbe  come  appartenente  ad 
uno  stato  di  perfetta  salute  . Gli  individui  affetti  da 
scrofola  endemica  hanno  il  viso  gonfio  , edematoso , le 
labbra  grosse  , la  sclerotica  turchiniccia  come  nella  scro- 
fola volgare,  ma  il  loro  volto  è ordinariamente  smunto, 
flaccido  e scolorito  ; la  loro  pelle  è di  un  colorito  sudicio  e 
quasi  terreo  ; è inoltre  flaccida  , molle  , pendente  ed  assolu- 
tamente sprovvista  della  facoltà  contrattile  . Vivono  in  uno 
stato  abituale  di  apatia  e di  tristezza  , se  ne  trovano  alcuni 
che  sono  quasi  imbecilli . Non  vi  è alcuna  attività  ne’ loro 
travagli  , ninna  energia  nelle  loro  azioni  ; vi  è un  languore 
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straordinario  in  tutte  e forze  assimilatrìci . Una  varietà  rw  j 
niarchevolissiina  di  questa  specie  , è quella  cui  si  potrebbè  'Ij 
dare  il  nome  di  scro/ò /a  a/n>yzca , e che  si  chiama  volgar-  ij 
metile  scrofola  mummia  , a motivo  del  prosciugamento  uni-  ->.i 
versale  che  soffre  l’apparato  iiitegumenLale  ,e  per  raspet-.-ii 
■to  inanimato  che  dà  agli  infermi  una  specie  di  rassomi — |Ì 
glianza  co^corpi  imbalsamati  delle  sepolture  di  Egitto . Ne  ri-i-t" 
ferirò  un’esempio  singolare  nel  quadro  del  genere  che  soaQo||j 
pej:  descrivere  ; | 

Quadro  della  scrofola  . Ho  già  avverti— ^ 
to  che  i primi  insulti  di  questa  malattia  si  face-4 
vano  quasi  sempre  sentire  nelle  glandule  cervi--!! 
cali  ; da  questo  luogo  essa  si  accresce  a gradilijj 
per  così  dire  insensibili,  e si  dirige  successiva— il 
mente  verso  gli  altri  sistemi , o organi  che  com— il 
pongono  l’ economia  animale  . Il  volgo  stesso3|i 
non  ignora  che  i periodi  delle  scrofole  si  svilup-*jj 
pano  con  somma  lentezza , e la  denominazioneeji 
comune  di  umori  freddi  di  cui  si  serve  per  qua-^ 
lificarie,  esprime  una  delle  idee  le  più  giuste  cheòf 
si  abbiano  dalla  moltitudine  . Quando  si  esami--; 
na  attentamente  quest’enorme  quantità  di  scro— ’ 
foiosi  che  vengono  a dimandar  soccorso  entro  Io:)l 
Spedale  di  S.  Luigi , ci  accorgiamo  primiera--! 
mente  che  nel  massimo  numero,  le  glandule :! 
conglobate  , sono  più  dure,  più  voluminose,  piùr 
prominenti  del  solito,  esse  sono  manifeste  spe--i 
cialmente  al  collo,  sotto  la  mascella  inferiore  ,, 
o alle  ascelle;  non  cedono  al  tatto;  sono. tenace--; 
mente  aderenti  alla  pelle,  e sembrano  far  con  i: 
essa  un  sol  corpo  . Conserva  essa  in  principio  il  l 
suo  solito  colore,  e non  è più  sensibile  quando  I 
si  tocca.  Qualche  volta  le  glandule  crescono  iso-  • 


latamente  ; in  altre  circostanze  esse  sono  agglo-. 
inerate , e come  riunite  in  un  solo  tumore;  non 
e raro  che  si  veggano  formare  una  specie  di  ca- 
ìjena  sopra  il  torace, l’addome,  e la  regione  ingui- 
iiale . Finalmente  vi  sono  di  questi  ingorgamen- 
à che  acquistano  in  alcuni  casi,  delle  dimensio- 
li  così  considerabili , che  possono  dare  occasio- 
le  alle  deformità  le  più  mostruose.  Abbiamo  os- 
'iervato,  poco  tempo  fà,  in  un  accattone  che  era 
;tato  posto  in  una  delle  mie  sale,  una  tumefa- 
zione delle  glandule  massillari , divenuta  in 
qualche  mese  così  enorme,  che  essa  occupava 
utto  lo  spazio  compreso  tra  le  apofisi  spinose  e 
a linea  alba  anteriore,  al  dì  là  della  quale  prò- 
ungavasi  molto  in  avanti . Questa  tumefazione 
iveva  un  piede  di  estensione  alla  sua  parte  su- 
periore, undici  pollici  e mezzo  alla  sua  parte  In- 
li’erlore , e dieci  alla  media  ; discendeva  dall’apo- 
jfisì  mastoidea  fino  allo  sterno  . La  deglutizione 
^divenne  così  difficile  , che  T ammalato  ne  rima- 
se soffogato  . La  malattia  non  era  ancora  però 
(che  al  primo  stadio  del  suo  sviluppo , 

Allorquando  le  glandule  tumefatte  dalla 
^prlma  invasione  della  diatesi  scrofolosa , sono 
2 così  rimaste  più  o meno  lungamente  in  uno  sta- 
(to  d’inerzia  e di  languore,  s’irritano  nuovamen- 
ite,  e sembrano  divenire  il  centro  di  una  suppu- 
f razione  abbondante  e lodevole . I malati  softfo- 
)no  fino  d’ allora  tutti  i segni  d’ un  infiammazione 
I incipiente;  la  pelle  si  altera  ed  arrossisce  ; pren- 
( de  un  colore  di  amaranto,  o di  porporino  azzur- 
: rognolo  ; finalmente  si  apre  e trovasi  ad  un  trat- 
: to  forata  da  un  certo  numero  di  piccoli  fori  che 
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3non  sona  molto  dissìmili  da  quelli  di  un  colabra- 
do. La  inateria  purulenta  si  fà  strada  attraverso 
questi  fori  ; ma  questa  materia  è ben  lungi  dal 
presentare  le  condizioni  necessarie;  ora  è sanio- 
sa,  ora  glutinosa,  ora  sierosa  e disseminata  da 
fiocchi  albuminosi.  Gli  integumenti  esulcerati 
non  presentano  inseguito  che  delle  cicatrici- 
informi , come  se  si  fossero  uniti  i loro  bor- 
di con  un  filo  molto  grosso  ; qualchevolta  an-, 
coca  le  piaghe  le  pltr -grandi  rimangono  a- 
perte,  ed  il  corpo  muccoso  non  è che  un  ce- 
meiito  degenerato,  mancante  delle  qualità  con-, 
venienti  per  consolidare  la  loro  cicatrizzazione. 
Lo  stato  il  più  tristo  si  è quello  in  cui  la  mate- 
ria del  fornite  ammollito  Invece  di  aprirsi  al  di 
fuori  , spandasi  nell'  interno  del  tessuto  cellula- 
re , facendovi  degli  ampj  sini,  che  preparano  la 
consecutiva  distruzione  delle  ossa;  ma  quest’ac- 
cidente non  avviene  quasi  mai  senza  che  gli  am- 
malati non  sieno  consunti  dagli  accessi  reiterati 
di  una  febbre  etica  di  consunzione , che  abbatte 
ed  emacia  progressivamente  la  macchina.  Tale 
era  lo  stato  di  una  disgraziata  donna  che  ha 
passato  molti  anni  nello  Spedale  di  S.  Luigi,  con  i 
un’eruzione  scrofolosa  che  le  aveva  corroso  tut-  ; 
to  il  viso. La  suppurazione  delle  glanduie assiila- 
ri è soprattutto  lenta,  penosa  e laboriosa,  qual- 
chevolta rimangono  dure  per  molti  anni,  senza 
giaminai  cambiare  carattere;  si  aprono  insegui- 
to per  lasciare  scolare  un  pus  acre,  che  distrug- 
ge rapidamente  tutte  le  parti  fibrose  all’  intorno. 

Vi  sono  poche  glanduie  linfatiche  esenti 
dall’attacco  della  malattia  funesta  di  cui  qui  pre-. 
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‘Sènio  il  quadro  ; essa  spesso  invade  le  ?o<.ciavi« 
'd’cnde  si  propaga  lino  all'  ii.tiina  sostanza  del 
) polmone;  dà  allora  origine  a tutti  i luiomeni  di 
luna  tise  che  ha  un  andamento  lento  ed  irrego- 
lare . Questa  nuova  malattìa  mariilesta  interria- 
jmente  io  stesso  carattere  che  la  scroloia  del  col- 
fio;  inllerisce  da  principio  gravemente,  si  sospen- 
ide,  torna  a progredire  per  sospendersi  ancora  ; 
i non  è iniatti  raro  di  vedere  questo  Ibmite  di* 
[ struttore calmarsi,  ed  assopirsi,  per  cosi  dire, per 
fio  spazio  di  molti  anni  . Potrei  adesso  fare  una 
3 descrizione  dettagliata  de’ tumori  che  si  trovano 
limmediatamente  posti  alla  supeihcie  delie  ossa^ 
:come  per  esempio  sopra  quelle  delia  fronte,  sulla 
[ sommità  della  testa  , sulle  tempie  , all’  occipite, 
allo  sterno  e lungo  le  coste . S’ incontrano  spes- 
i so  tali  tumori  nella  cavità  del  torace , prossimi 
lai  dutto  toracico  , principalmente  nell’addome 
[sotto  io  stomaco  e tra  gl’intestini,  in  vicinanza 
[del  pancreas,  nello  spazio  che  separa  i due  reni, 
[nelle  ripiegature  del  mesenterio,  sul  corpo  di 
I tutte  le  vertebre  ec.  Potrei  ancora  far  menzione 
Idi  tutte  le  degenerazioni  che  subiscono  i corpi 
glandulosi . Noi  abbiamo  esaminato  attentissima- 
[ mente  il  cadavere  di  una  donna  evidentemente 
I morta  da  soffogamento  a motivo  delle  intume- 
; scenze  di  cui  trovavasi  circondata  tutta  la  regione 
cervicale  . T.e  glandule  dell’esofago  e le  bron- 
chiali formavano  de’ corpi  rotondi  di  un  volume 
così  considerabile,  che  comprimevano  fa  trachea 
a segno  d’ impedire  il  passaggio  dell’aria;  conte- 
1 nevano  inoltre  delle  piccole  cisti  ripiene  di  una 
: materia  chiara,  trasparente,  giallastra,  inodora , 
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di  una  consistenza  media  tra  la  cera  ed  il  grasso.» 
Quasi  la  totalità  della  summassillare , le  giugula- 
ri, che  avevano  acquistato  un  enorme  ingrandi- 
mento , le  saìivali,  il  timo,  il  pancreas,  si  erano 
pure  ridotti  in  una  sostanza  omogenea  perfetta- 
mente simile  a quella  di  cui  abbiamo  parlato. In 
altre  circostanze  alcuni  di  questi  tumori  ci  sono 
sembrati]  duri  e compatti  come  delle  pietre , ed 
essersi  convertiti  in  concrezioni  arenose,  ma 
per  lo  più  essi  contraggono  la  degenerazione  lar- 
dacea  o steomatosa  . 

Oltre  a ciò  per  dar  qui  una  fedele  idea  del- 
le scrofole  che  si  presentano  alla  nostra  osserva- 
zione nello  Spedale  di  S.  Luigi , sarebbe/ neces- 
sario di  descrivere  tutti  i guasti  che  esse  produ- 
concj  nell’  articolazioni , e specialmente  sulle  fa- 
langi de’ piedi  e delle  mani . Bisognerebbe  tener 
dietro  a’  disordini  che  porta  seco  questo  terribile 
male  fino  nelle  borse  muccose,  egualmente  che 
nelle  casside  de’ligamenti  e de  tendini  ; biso- 
gnerebbe descrivere  estesamente  quelle  carie 
ossee,  quasi  sempre  incurabili  nell’età  adulta; 
quegli  ascessi  profondi,  quelle  raccolte  nascoste, 
quelle  fìstole  cavernose,  e quegli  enormi  ingor- 
gamenti cellulari  che  condannano  gli  ammalati 
ad  una  assoluta  inazione.  La  degenerazione  can- 
cerosa è soprattutto  un  fenomeno  formidabilis- 
simo. Chi  crederebbe  che  questa  degenerazione 
sviluppatane!  dito  minimo  abbia  potuto  portare 
alia  morte  Tuomo  il  più  robusto  ed  il  più  vigo- 
roso! Ma  esaminiamo  il  vizio  scrofoloso  alla  su- 
perfìcie dell’ apparato  integumentale;  quivi  es- 
so si  manifesta  sotto  la  forma  di  un  ulcere  cor- 


) **08170 . In  principio  sono  delle  pustule  piane  che 
j si  ricoprono  di  squamme  biancastre  ; in  seguito 
j queste  pustule  si  infossano  , e lacerano  la  pelle 
) corrodendola.  La  faccia  è di  un  rosso  variegato 
talmente  schifoso,  che  difficilmente  se  ne  tollera 
È la  vista . L’  eruzione  scrofolosa  ha  questo  di  se- 
[•  rio,. che  essa  resiste  a tutti  i rimedj  , e che  nulla 
] trattiene  i suoi  progressi  devastatori  ; si  sviluppa 
1 alla  periferia  del  corpo  con  delle  areole  e dei 
) segmenti  circolari,  di  cui  i bordi  rossi  e infiam-^ 

] mati  vanno  sempre  dilatandosi . L’ osservazione 
I seguente  merita  di  esser  conservata:  B.  S.  del- 
Tetà  di  venti  anni,  era  scrofoloso  fino  dall’  infan- 
zia; la  sua  malattia  cominciò  da  un’eruzione 
: crostosa  alla  coscia  sinistra  ( parte  laterale  ester- 
! na);  quest’eruzione  guarì  facilmente  non  lascian- 
I do  altro  che  una  bianca  cicatrice.  In  seguito  si 
veddero  manifestarsi  alla  coscia  dritta  alcune  se- 
i rie  di  pustule  squammose^  di  un  rosso  porporino 
che  formavano  de’  circoli  più  o meno  estesi,  che 
a lungo  andare  cedevano  in  una  parte  di  questo 
I membro  per  ricomparire  in  un’  altra  . Per  tutto 
I ove  queste  pustule  erano  esistite,  la  pelle  rima- 
I neva  sottile  , e f epidermide  rugosa  e trasparente 
rassomigliava  veramente  ad  una  membrana  di 
: cipolla.  Fù  osservato  che  queste  innumerevoli 
pustule  disposte  come  le  avemmarie  di  una  co- 
j rona,non  cagionavano  nè  prurito  nè  dolore.  Ma 
I ciò  che  vi  è specialmente  di  importantissimo  da 
osservarsi  nel  fatto  che  riferisco , si  è che  la 
gamba  destra,  dopo  di  essere  stata  in  certo  mo- 
do lacerata  da  successive  esulcerazioni, si  gonfiò, 
indurì , ed  acquistò  assolutamente  la  degenera- 


^lone  elefantina;  si  coprì  inferiormente  di  una  : t 
materia  farinosa , simile  a’ licheni  degli  alberi;  il  ' 
piede  specialmente  era  di  una  straordinaria  de- 
formità  ; il  suo  collo  presentava  un  gran  nume-ndi 
ro  di  vegetazioni , e molti  tubercoli  tondi,  lucern-^ 
ti  e rossastri  ; le  dita  di  questo  medesimo  piedeqg 
erano  fuori  di  sito  e come  storte;  ne  scolava  un'ì| 
umidità  icorosa  e di  un’eccessivo  fetore.  Questa 4 
disgraziato  giovane  soffriva  de’ vivissimi  dolornà 
làncinanti  in  mezzo  al  tarso,  e al  metatarso;  gii 
parca  di  essere  lardellato  di  aghi  ; aveva  de’  tre- 
miti di  assai  lunga  durata  ogni  ventiquattro  ore? 
Io  aveva  già  osservato  la  degenerazione  elefanti-! 
na  nel  braccio  sinistro  di  una  donna  che  mor; 
allo  Spedale  di  S.  Luigi.  Il  tessuto  cellulare  pre— i 
sentava  al  taglio  la  consistenza  e la  durezza  del-| 
la  cotenna.  Eravi  allo  Spedale  di  S.  Luigi  un’al— i 
tra  donna  di  età  avanzata,  che  era  divorata  daii 
lungo  tempo  dagli  accessi  più  o meno  regolariin 
di  una  febbre  etica  piuttosto  forte.  Si  scorgevano)! 
più  quà  e più  là  sopra  molte  parti  del  suo  corpo,  j 
de’ tumori  oblunghi  della  grossezza  di  una  noe— tl 
ciola,che  non  davano  d’altronde  il  menomo  do— 1! 
lore  . L’ammalata  morì  consunta.  Fatta  la  sezio- 
ne del  cadavere,  trovammo  che  queste  protube 
ranze  erano  composte  di  una  sostanza  adiposai 
affatto  analoga  a quella  che  trovasi  ne’ lipomi.] 
Non  vi  è chi  non  riconosca  i sintomi  ester-j 
ni  e i più  manifesti  della  malattìa  scrofolosa.  Que— è 
sta  specie  di  ammalati  hanno  in  generale  unaii 
pelle  lucida,  levigata,  di  un  bianco  dilavato, 
che  rammenta  assai  bene  il  decoloramento  del- •! 
le  piante  che  si  privano  del  contatto  della  luce  eJl 
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i che  SI  pongono  in  luoghi  bassi  ed  umidi  . Per 

: un  osservatore  attento  la  loro  pinguedine  non 
] è piuttosto  altro  che  gonhezEa;  sono  specjai— 
) mente  rimarchevoìi  per  )a  tumefazione  del  na- 
so, e del  labbro  superiore,  le  loro  palpebre  sono 
i tumeiatte,  e quasi  sempre  irritate  da  deile  oi- 
Italmie.  Frequentemente  si  osservano  in  loro 
i deile  alterazioni  del  sacco  lacrimale,  die  a pri- 
► ma  vista  si  prendono  per  delle  fìstole  da  operar- 
5 SI,  ma  qui  non  si  tratta  che  di  una  tumefazione 


Sjpasseggiera  de’canaìi  che  danno  il  passaggio  al- 
le lacrime;  non  si  stà  molto  a vedere  deostruir- 
si questi  canali , quando  nella  pubertà  si  dissipa- 
cno  i sintomi  delle  scrofole.  Ho  veduto  nello 
^Spedale  di  S,  Luigi  de’ragazzi  che  guarivano 
pper  così  dire  spontaneamente  da  questo  genere 
itii  malattìa . Un  fenomeno  non  meno  frequente 
Cche  abbiamo  da  combattere  si  è quello  degli  sla- 
(filomi  che  sopravvengono  così  spesso  al  globo 
édelf  occhio,  del  pari  che  f opacità  della  coinea 
elucida  . Gli  scrololosi  sono  moltissimo  sottoposti 
laìf  infiammazioni  catarrali.  Non  è raro  il  vede- 
fre  trasudare  dalla  muccosa  nasale  una  materia 
Hcorosa  che  ha  delle  qualità  piu  o meno  acri;  il 
^cerume  è abondantissimonell’iriterno  delle  oiec- 
ichie,  e ia  cispa  intorno  a’ loro  occhi  ; lì  loro  so— 
fdore  è fetido  e di  un  giallo  tendente  al  verde, 
i come  ce  n’  accorgiamo  al  colore  che  prende  set- 
tato le  ascelle  la  biancheria  che  sta  quivi  a coo- 
^tatto  ; le  orine  loro  sono  molto  sedimentose.  Le 
(donne  sono  tormentate  da  leucorree  più  o meno 
l^nstinate,  sebbene  apparentemente  godano  di  on’ 
3 ottima  salute.  Oltre  a ciù  i sohdisti  moderni,  eh® 
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ricusano  di  credere  ad  una  degenerazione  mor- 
bosa degli  umori  nell’economìa  animale  , cam- 
bieranno ben  presto  di  parere,  se  esaminano 
con  una  particolare  attenzione  i fenomeni  prin- 
cipali  delle  scrofole  . Le  sale  de’ nostri  Spedali 
che  racchiudono  un  gran  numero  di  questi  am- 
malati , emanano  un  odore  che  è impossibile  di 
non  riconoscere.  Visito  una  signora  che  fà  me- 
raviglia per  la  sua  bianchezza , e per  le  piacevo- 
li fattezze  che  la  distinguono.  Siccome  è infetta 
da  un  principio  scrofuloso , è difficile  di  soppor- 
tare il  suo  alito  quando  essa  si  desta  (i5).  Non 
ne  dubitiamo  più,  i sughi  bianchi  che  circolano 
nella  nostra  economìa  soffrono  delle  alterazioni 
di  cui  qualche  giorno  approfondiremo  T indole; 
cessano  di  possedere  lo  stesso  carattere  di  vitali- 
tà , quando  la  contrattilità  vascolare  è languida 

0 indebolita  . 

Se  io  volessi  adesso  riferir  qui  tutto  quello 
che  ho  avuto  occasione  di  osservare  sul  caratte- 
re morale  degli  ammalati  di  cui  si  tratta , a pe- 
na basterebbe  un’intiero  capitolo  . I metafisici 
de’  nostri  tempi  dovrebbero  studiare  i singolari 
effetti  delle  malattìe  sulla  natura  delle  nostre 
passioni;  vi  attingerebbero  de’ dati  incogniti.  Gli 
scrofolosi  delle  città  sono  ordinariamente  di  una 
sorprendente  vivacità , impazientissimi  e mol- 
tissimo portati  alla  collera.  Queste  osservazioni 
sono  state  fatte  in  un  gran  numero  d’individui. 

1 più  tra  loro  sono  inclinati  all’amore  e a’ piace- 
ri voluttuosi  della  tavola;  le  loro  facoltà  intellet- 
tuali sono  di  una  estensione  poco  comune,  e ne 
ho  veduti  molti  che  erano  capaci  de’ più  gran 
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sforzi  di  spirito;  hanno,  a dire  il  vero  „ più  im- 
maginazione che  criterio  ; non  approfondiscono 
verun  soggetto,  perchè  la  loro  attenzione  è 
poco  energica , ma  la  loro  memoria  è grandissi- 
ma ; e ne  ho  conosciuto  uno  che  era  divenuto 
uno  de’più  eruditi  e de’ più  savj  personaggi  di 
Europa  , Il  medico  iiìosofb  ri  man  sorpreso  , 
quando  vede  che  i prodigj  dei  pensiero  orna- 
no dipendono  spesso  da  uno  stato  malaticcio 
della  nostra  struttura . 

La  descrizione  di  cui  mi  occupo  è ben  lun- 
gi dall’esser  completa . Tuttp  quello  che  ho  det- 
to fino  a questo  momento  non  è relativo  che  al- 
I le  scrofole  che  si  sviluppano  neli§  grandi  città , 
e che  sono  il  resultato  degli  abusi  medesimi  coi 
ci  trasporta  la  nostra  civilizzazione;  ma  quelle 
che  debbono  la  loro  origine  alla  rigidezza  del 
clima,  ali’ insalubrità  deli’ aria  , alla  scarsità  degli 
! alimenti , o all’abuso  di  un  cibo  malsano , meri- 
s tano  sicuramente  la  nostra  attenzione.  Vi  sono 
I de’  luoghi  in  questo  mondo  in  cui  la  natura  ss 
[i  mostra  sempre  avara  de’suoi  doni;  deliiogiu 
r che  un  cielo  inclemente  priva  quasi  sempre  del- 
r influenza  de’  raggi  solari , ed  ove  la  vista  oo^n  è 
: colpita  che  da’lugubri  colori  di  un  eterno  inver- 
f no  , Tale  per  esempio  sì  è lo  spettacolo  melari- 
: colico  che  ci  offrono  le  montagne  selvagge  del 
ì Vivarese  e del  Gevaudao;  quivi  tutta  la  popola- 
c zìone,  degradata  ed  avvilita  come  la  vegetazictoe 
: che  la  circonda,  si  trova  affetta  da  un  vizio  scro- 
D foioso,  che  differisce  assolutamente  da  quello 
1;  che  ho  già  descritto  tanto  per  il  fisico,  che  per 
1 il  morale.  Niuno  ignora  lo  «tato  di  questi  di- 
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sgraziati  campagnoli  che  la  sorte  ha  posto  sot^-: 
to  un,  destino  cosi  meritevole  di  commiserazio--i 
ne  ; ia  loro  vita  non  è che  una  specie  di  torporee) 
abituale,  in  mezzo  a questa  natura  intorpidita  ;; 
sono  melancolici  e taciturni , pare  che  la  loro) 
anima  sia  inerte  quanto  gii  scogli  che  essi  abi- 
tano. Ho  avuto  occasione  di  osservarne  molti i 
che  avevano  le  gianduia  del  colio,  dell’ ascelle,, 
degl’ inguini  ec.  in  piena  suppurazioue.  Noni 
hanno  nè  il  florido  colorito,  nè  la  pinguedine  il- 
lusoria de’ nostri  cittadini.  Nel  massimo  numero: 
si  vedono  sollecitamente  sul  loro  volto  tutte  lee 
rughe  della  decrepitezza  e di  una  orribile  vetu— ii 
sta;  la  loro  pelle  è di  un  giallo  terreo;  i loro: 


sguardi  sono  tristi  e inanimati.  In  una  circostan- 


za ne  fù  portato  uno  che  pareva  un  fantasma  ;;eì 
bisognava  farlo  parlare  per  sapere  che  un  soffio: 


di  vita  lo  animava  tuttora.  Rimase  lungamente" 


nello  Spedale  di  S.  Luigi,  ove  le  nostre  religioseert 
gli  avevano  dato  il  soprannome  di  Mummia  ,, 
perchè  rassomigliava  ad  un  cadavere  prosciuga-’3 
to  . Quest’ individuo  nel  momento  in  cui  si  pre- 
sentò a noi  per  la  prima  volta  era  dell’età  dii 
quattordici  armi;  aveva  avuto  un’ accrescimento:: 
penosissimo;  la  sua  faccia  era  di  un  color  di  fo- 
glia morta;  aveva  veramente  l’aspetto  di  uno: 
dissotterrato;  i suoi  occlù  erano  srnoiii  e senzai 
veruna  espressione  , il  suo  naso  sottile,  corto,,  : 
depresso;  le  sue  orecchie  prominenti  e dure  ca-|: 
me  dei  cuojo  bruciato  ed  accartocciato;  si  vede-'i^ 
vano  sulla  sua  fronte  alcuni  pochi  capelli,  come^it 
se  ne  trovano  sulla  testa  de’ corpi  imbalsamati  ;;  i 
le  sue  mani  specialmente  meriterebbero  una  de— 


[ 
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scrizione  particolare;  si  sarebbe  detto  che  esse 
fossero  state  arrostite  dal  fuoco;  le  unghie  man- 
cavano o a pena  crescevano,  e l’epidermide  as- 
sottigliata di  tanto  in  tanto  si  esfoliava;  era  soli- 
to di  tenere  in  croce  gli  antibracci , come  se  fosse 
stato  per  esser  posto  nella  bara . 

Cause  organiche.  Molte  idee  speculative 
si  sono  pubblicate  intorno  alle  cause  organiche 
che  favoriscono  lo  sviluppo  delle  scrofole  ; mi  a- 
stengo  dal  riprodurle  in  un  opera  consacrata  u- 
nicamente  a raccogliere  i fatti  di  una  rigorosa 
esattezza.  Questa  malattia  è propria  ordinarìa- 
; mente  della  prima  infanzia;  raramente  si  svilup- 
pa negli  adulti;  l’ho  però  osservata  in  de’settua- 
[genarj;  ma  quasi  sempre  sono  gli  effetti  della 
: dentizione  quelli  che  la  fanno  sviluppare , e quel- 
li della  pubertà  che  la  fanno  svanire,  perchè  a 
I quest’ epoca  il  movimento  vitale  si  dirige  altrove 
I che  verso  le  gianduia . Non  dobbiamo  perdere 
di  vista  l’ influenza  del  sesso  . Nella  donna  il  tes- 
Isuto  delle  gianduia  è più  floscio  ed  umido;  que- 
[sto  tessuto  possiede  più  che  nelfuomo,  tutte  le 
i condizioni  necessarie  per  favorire  Io  sviluppo 
Ideile  scrofole . Nello  Spedale  di  S.  Luigi  quasi 
;tutte  le  malattie  scrofolose,  debbono  la  loro  ori- 
gine ad  una  infezione  sihlitica  ereditaria . Si  può 
^ancora  assicurare  che  essa  è la  causa  organica  la 
i/più  frequente.  Abbiamo  avuto  occasione  di  es- 
serne convinti , perchè  così  spesso  abbiamo  da- 
to le  nostre  cure  a degli  individui  vittime  del 
■deboscio,  e del  libertinaggio  de’ loro  genitori. 
iNon  è molto  tempo  che  mostravo  a’miei  allievi 
un’individuo  coperto  di  pustole  veneree  all’ età 


fjì  oi  lantacinque  anni;  vedevansi  tuttora  sul  corpo  \\ 
dì  questo  disgraziato  vecchio  le  vergognose  cica-  i 
triei  de’maii  acquistati  nelle  passioni  di  unatern-  j 
pestosa  gioventù.  Suo  figlio  digià  avanzato  in 
t là,  ed  una  delle  sue  nipoti  che  venivano  a visi- 
tarlo, erano  assaliti  \da  tutti  i segni  di  una  ca- 
chessia scrofolosa,  che  era  divenuta  manifesta  i 
dallo  straordinario  ingorgamento  deile  gianduia  [ 
massillari,  e summentali.  Niun  dispiacere,  per  ti 
quanto  mi  pare,  può  eguagliar  quello  che  dee  | 
provare  un’uomo  giunto  al  termine  della  sua, 
carriera , quando  abbandonandosi  alle  dolorose 
rimembranze  de’ suoi  traviamenti,  vedesi  co-> 
stretto  ad  arrossire  della  trista  eredità  che  egli 
lascia  a’  suoi  sfortunati  discendenti . 

Cause  esterne.  Le  scrofole  abbondano i 
principalmente  ne’ climi  freddi,  umidi  epalustri.. 
Si  osservano  in  tutti  i paesi  vicini  alle  alte  mon--j 
lagne,  ove  la  temperatura  atmosferica  è inco-d 
stantissima  . Ciò  che  abbiamo  specialmente  os— i 
servato  relativamente  a questa  funesta  malattìa,,! 
si  è la  sua  analogìa  colle  stagioni.  Vediamo)E| 
quasi  sempre  che  i tumori , e le  ulceri  si  riapro— i 
no  in  primavera,  per  chiudersi  dipoi  nel  tempoDii 
de’ calori  della  canicola  . I vizj  della  forza'  dige— 
stiva  sono  quelli  che  preparano  da  lungi  lesero— i 
fole . Nulla  influisce  di  più  sul  loro  sviluppojji 
quanto  la  cattiva  qualità  degli  alimenti;  comeq 
per  esempio  il  pane  fatto  con  farine  guaste  , ili 
latte  inacidito , il  cattivo  formaggio,  le  aringhed 
putrefatte,  quelle  pappe  dense  colle  quali  sh\ 
nempie  Io  stomaco  de’ piccoli  bambini,  l’abuso j 
di  un  vino  inacidito  o adulterato  ec.  Aggiunga-.': 
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; sì  a questa  causa  il  soggiorno  in  abitazioni  mal- 
usane; in  campagna  i contadini  spesso  vivono  in 
iicase  umide , in  capanne  basse  ed  affumicate  , 
’iove  suno  ammassati  colle  pecore,  le  galline,  le 
(tacchine  ed  altri  animali  domestici;  facilmente 
lei  Immaginiamo  che  questi  tali  individui  deb- 
libano  temere  le  scrofole . È difficile  di  spiegare 
^perchè  delie  cause  accidentali , quali  per  esem- 
ripio  sono  i colpi  violenti,  le  grandi  cadute  ec, 
^sieno  capaci  a sviluppare  un  fomite  scrofoloso  . 
fche  prima  era  inerte  e come  assopito  nell’ eco- 
nomia animale  . Il  tiglio  del  sig.  J ricevè 

^scherzando  una  forte  percussione  all’antibrac- 
cio; in  breve  si  sviluppò  un  tumore  scrofoloso 
jiche  resìstè  a tutti  i rimedj  e necessitò  l’ amputa- 
bzione , 

Metodo  curativo.  Più  una  malattìa  resi- 
le al  potere  dell'arte,  più  si  moltiplicano  e si 
■ariano  i tentativi  per  combatterla  utilmente  . 
?ra  le  sostanze  vegetabili  cui  unanimemente  ri- 
orrono  i medici , le  piante  amare  occupano  il 
»rimo  posto  ne’nostri  spedali  ; si  dà  speciaimen- 
e la  preferenza  a!  luppolo  , alia  bardana,  alla 
enziana,  alia  china,  inutilmente  si  è recente- 
lente  proposta  la  iussillago  farfara;  sarebbe 
ifficile  di  verificare  i resultati  felici  che  le  sono 
iMtrIbuIti.  Le  esperienze  che  abbiamo  ripetute 
Djaccuratamente , smentiscono  le  asserzioni  pub- 
blicate in  alcune  opere  con  tanta  furfanteria  e 
[franchezza  . La  cicuta,  il  solano  nero  , l’aconi- 
>mec.  sono  stati  proposti  sotto  forme 'diverse  . 
fCbi  non  lia  sentito  parlare  di  quasi  tutte  le  pre- 
liparazioni  alcaline , che  formano  inoggi  la  base 


«]e]  maggior  numero  eie’ metodi  curativi  diretti  i| 
alia  cura  delle  scrofole!  Cosa  dovrem  pensare  ' 
deir  acqua  di  Calce  ? 11  carbonato  di  potassa  go-  ì 
de  in  que^o  momento  di  una  reputazione  che  \ 
difbcilinente  potrebbesi  distruggere  . li  muriato  1 
di  ammoniaca  è stato  egualmente  commendato;  | 
ìi  muriato  di  barite  aveva  dato  delle  speranze  ) 
che  sono  state  frustranee . Con  tutto  ciò  mi  è ì 
sembrato  che  in  due  circostanze  egli  sia  riu- 
scito. Non  vi  è nulla  di  meno  fondato  degli  e-  • 
ìogj  prodigati  all’oro  , che  per  quanto  sia  prezio- 
so agli  occhi  di  tutte  le  nazioni , non  ha  verun 
valore  in  terapeutica . Gii  alchimisti  soli  hanno 
potuto  accreditare  i suoi  effetti  mal’ a proposito 
riguardati  come  medicamentosi , ed  il  primo  de’  ‘ 
metalli  è sicuramente  l’ultimo  de’rimedj  (i6), 

I marziali  sono  di  non  comune  utilità  per  riani-  ■ 
mare  la  facoltà  contrattile  delle  glandule.  1 varj  ] 
ossidi  di  ferro  sono  usitatissimi  ne’  nostri  spe-  • 
dall  , e molti  scrofolosi  di  questa  gran  città  han-  - 
DO  bevuto  con  vantaggio  le  acque  di  Forges.. 
Merita  di  essere  osservato  come  le  sostanze  me-  • 
tallichc;  le  più  alterabili  dal  contatto  e dall’azio-- 
ne  chimica  dell’aria  sieno  quelle  di  cui  la  prò- - 
prietà  medica  sia  il  più  efficacemente  manifesta 
nell’economia  animale  ; il  mercurio  occupa  per  " 
questo  lato  il  primo  posto.  Tra  i minerali  noni 
ve  n’è  alcuno  che  sia  più  suscettibile  di  subire  =* 
un  numero  maggiore  di  modificazioni  e di  for-- 
me  : esso  somministra  una  quantità  di  sali  di  cui  k 
la  virtù  dovrebbe  essere  studiata  profondamente;  ; 
avssoiutamente  inerte  infuna  tal  combinazione  , 1 
diviene  singolarmente  energico  in  un’ altra . La  ^ 
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prescrÌ7.ìone  de’siroppi  irK^rcurlaìi  è divenuta 
j volgare,  e per  cosi  dire  proclamata  in  tutto  Pari- 
i;  gl  ; ogni  farmacista  possiede  e loda  la  sua  ricet- 
ta * Ni  li  dico  nulla  delle  preparazioni  antimo- 
ii  niali,  che  possono  però  essere  di  un’uso  vantag- 
g!oso  presso  1 medici  che  adoprano  i soccorsi 
[ di  una  medicina  perturbatrice: il  loro  eccitamen- 
3 to  produce  talvolta  ima  scossa  salutare  negli  or- 
galli  del  corpo  . 

Passo  alla  cura  esterna  delle  scrofole.  Que- 
J sto  metodo  e quello  da  cui  si  sono  ottenuti  i 
' maggiori  vantaggi  nello  Spedale  di  S.  Luigi,  l 
y molti  allievi  che  hanno  seguitato  le  mie  lezioni 
hanno  ocularm^^nte  verificato  le  cure  che  si  so- 
I no  fatte . È un’  idea  giusta  ed  utile  per  la  cura 
h delle  malattie  croniche , quella  di  porre  in  una 
I specie  di  orgasmo  le  proprietà  vitali  del  corpo  vi- 
*’  vente , onde  renderle  più  accessibili  all’  infiuen- 
. za  de’rimedj  che  si  vogliono  adoprare.  Con 
] quest’idea,  sottoponghlamo  gl’individui  che  ri- 
1 chieggono  la  nostra  assistenza,  all’azione  delle 
fumigazioni  aromatiche,  negli  apparati  così  abil- 
1 mente  costruiti  dalla  saggezza  del  chimico  Dar- 
• cet . Dopo  questa  preparazione  applichiamo  so- 
( pra  le  eruzioni  scrofolose,  che  deturpano  la 
( pelle  di  questi  disgraziati,  uno  strato  più  o meno 
' esteso  di  pietra  infernale.  Siamo  in  breve  tempo 
r piacevolmente  sorpresi  dal  vedere  queste  eiuzio- 
f ni,  in  addietro  cosi  ostinate  , mitigarsi  ed  in  cer- 
> to  modo  cambiar  natura  per  T influenza  di  que- 
i sto  prezioso  rimedio.  Dopo  molti  giorni  lo  stra- 
to óì  nitrato  di  argento  che  si  è posto  sulla  parte 
j ammalata,  cade  spontaneamente,  e uno  si  af- 
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fretta  allora  a ripeterne  l’applicazione.  Con  que- 
sto metodo  che  ora  indico,  formasi  senza  dub- 
bio nei  tessuto  della  pelle  uno  stato  di  lebbre  e 
di  reazione  locale  che  cambia  il  suo  modo  di  I 
alterazione  morbosa.  Ciò  che  vi  è di  certo  si  è? 
che  raramente  l’  esito  è sfavorevole,  Potrei  citar” 
qui  le  osservazioni  relative  a molte  ragazze  ar--: 
rivate  nello  Spedale  di  S.  Luigi  con  deile  eru--i 
zioni  scrofolose,  di  cui  in  principio  avevamo  di- 
sperato di  poter  riparare  gli  effetti  e di  correg--' 
gere  la  diiformità  . Ciò  nonostante  abbiamo  ot--[ 
tenuto  delle  cicatrici  complete  dopo  molti  mesi  i: 
di  cura.  Ne’ primi  tempi,  aveva  cercato  di  mo--i 
dificare  le  proprietà  vitali  degli  integumenti  af--i 
fetti,  bagnandoli  delicatamente  con  dell’acido:'] 
muriatico,  rna  questo  topico  mi  è sembrato  me--s 
no  adattato  del  nitrato  di  argento  a provocare  r 
un  moto  salutare  di  perturbazione,  e non  soglio)! 
servirmene  che  in  alcune  circostanze  che  sa--! 
rebbe  dilRcile  di  determinare  , perchè  non  vi  è v 
che  la  pratica  e l’abitudine  che  le  indichino.  Vi  i' 
sono  degli  altri  sconcerti  prodotti  dalla  malattìa  li 
scrofolosa , di  cui  pure  cerchiamo  di  trionfare  n 
con  de'rimedj  esterni  ; tali  sono  per  esempio  )i 
gli  ingorgamenti  glandulosi  che  si  alTacciano  )! 
frequentemente  alla  regione  cervicale,  e che  ra-  f 
ramente  sì  giunge  a risolvere  col  mezzo  della  i 
medicina  interna . I chirurghi  applicano  mol-  » 
tissimi  impiastri  cui  attribuiscono  una  proprietà  il 
fondente  e risolutiva  . Troppo  ci  vorrebbe  ad  e-  ' 
numerarli . Il  linimento  volatile,  lo  spirito  di  ra- 
merino  ec.  sono  in  gran  voga  ; ma  da  qualche^ 
tempo  facciamo  uso  della  pomata  stibiata  de’Te- 


5d6scni  ; (^ii6sta  pomata  ch^  contiBue  una  drani'* 
sjma  di  tartaro  emetico  per  ogni  oncia , cagiona 
Snella  pelle  la  comparsa  di  un  gran  numero  di  ves- 
36ichette  che  rassomigliano  in  un  modo  più  o 
►(meno  sensibile  a quelle  che  caratterizzano  lo 
^sviluppo  della  vaccina  . Ccm  quest’esantema  ar-  ) 
^tifìciale  , si  suscita  una  flogosi  vantaggiosa  nel- 
iir interno  deila  gianduia  ingorgata.  Il  tessuto cel- 
lllulare  che  circonda  sì  tumore  entra  in  orgasmo 
ce  si  tumelà;  ma  lo  sgorgamento  della  gianduia 
3 ne  è stato  spesso  il  felice  resultato.  In  tale  occa- 
isione,  conviene  parimente  che  il  medico  din- 
ega l'uso  dei  rimedio  con  prudenza  ed  abilità  j. 
►ÌNon  vi  è alcun  metodo  curativo  che  non  richie- 
eda  una  specie  di  studio  per  impararne  la  prati- 
fica.  I libri  e le  scuole  non  ianno  che  indicare  i 
r metodi;  onde  appropriarseli  ed  arrivare  a ser- 
Ivirseae  con  frutto  è necessario  di  frequentare  eli 
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|<5pedali. 

Termino  raccomandando  agli  ammalati  1 
c soccorsi  che  possono  ricavarsi  dall’  iginica . In 
fmolti  casi  importa  cangiare  aria;  bisogna  sot- 

trarsi  ali  umidità  delle  valli , ed  abitare  i luoghi 
8 esposti  costantemente  ad  un  calore  vivificante  . 

I cittadini  vadano  sulle  montagne;  i montagno- 
li vadano  nelle  città  . È provato  che  i bagni  di 
r mare  e la  navigazione  sono  stati  vantaggiosi  .Si 
iva.  alle  acque  zolforose  per  profittare  dell' azio- 
► Ile  salutare  delle  docciature  . In  quanto  a me  non 
) conosco  nulla  di  piu  utile  de’ penetranti  effetti 
) del  calorico  e dell’  influenza  di  un  bel  cielo.  Con- 
ì verrà  pero  studiare  ancora  lungamente  per  im— 

. parare  a perfezionare  la  terapeutica  delle  sera- 
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fole.  Lo  Spedale  di  vS.  I^uigi  sarà  un  giorno  una:; 
scuola  utilissima  per  trionfare  con  qualche  van-n: 
taggio  di  un  flagello  che  strazia  da  cosi  lungq,i 
tempo  il  genere  umano  . ' 

G E N E R E II. 
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TABE  MESENTERICA 

TABES  MESENTERICA. 

Mesenterìa  (A). 

Non  bisogna  confondere  questa  malattìa^! 
colie  scrofole j costituisce  un  genere  a parte  , 
risulta  dall’  ingorgamento  o dall’  atrofìa  delhtil 
glandule  del  mesenterio.  E una  alterazione  speeK 
ciale  delia  facoltà  nutriente  che  produce  tutti  i 
disordini  che  avremo  occasione  di  osservare 
Pare  che  alcuni  animali  sieno  sottoposti  a que^i 
sto  genere  di  malattia.  I Pastori  spesso  l’  osser-'-' 
vano  nelle  pecore.  Io  ho  tenuto  dietro  al  sucd 
sviluppo  e andamento  in  una  scimmia  orang-u  u 
tang,  che  era  destinata  per  il  Museo  d’ Istoriai 
naturale,  e che  fu  tenuta  per  molti  mesi  primaji 
della  sua  morte  in  una  casa  particolare  di  Pari-  i 
gi , ove  fu  spesso  veduta  da’ curiosi . La  tabe  me-^Ji 
senterica  detta  volgarmente  da’Francesì  carreauìà 
appartiene  ordinariamente  all’infanzia,  perchè  in 
quest’età  si  abusa  specialmente  degli  organi  di-f 
gerenti.  Per  il  comodo  de’ medici  clinici  si  pos-«c 
sono  distinguerne  due  specie. 

Specie  . Tabe  mesenterica  idiopatica.  Tabes  me-f 
àentema  . Qu«iia  specie  osseivasii'recjueuleuieii-.  i 
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■j^é  nelle  sale  delle  nulrici  nello  Spedale  di  S.  Luigi  ; Il  bas- 
780  ventre  si  riscontra  in  principio  tumefatto  e resistente  ; 

tiercoteiiclolo  dà  uu  suono  eguale  a quello  die  si  otterrebbe 
e fosse  disteso  dalla  presenza  di  un  gas  ; ma  dipoi  si  depri- 
^le  , e a questo  primo  sintonia  succede  un  dimagramento 
rigenera  le  di  lutto  il  corpo  , che  proviene  dall’essere  intercet- 
itali  i sughi  nulritizj  a iravetso  le  vie  che  sono  destinali  a 
ipercorrere;  vi  è perdila  di  appetito  , ostinala  diarrea,  lebbre 
letica  all’ avvicinarsi  della  t u a • 

'2.  Specie . Tabe  mesenterica  sintomatica.  Tabes 
vmesent erica  syinptomatica  . Questa  specie  si  osserva  spesìo 
lineile  ragazze  che  lottano  collo  sviluppo  della  pubertà  . So- 
«pravviene  il  marasmoe  deperiscono  , quando  la  natura  n<iìi 
itrionfa  degli  ostacoli  che  si  oppongono  alle  sue  mire.  La 
lilabe  mesenterica  spesso  ancora  succede  alla  degenerazione, 
itcirrosa  degli  intestini,  del  fegato,  della  milza  e d^ altri  vi- 
ttsceri  addominali  . Il  colorilo  degli  ammalati  è pallido  e 
iplumbto  , sono  disposti  naturalmente  alla  tristezza  e alla 
iiinalincouia  . 


Quadro  della  tabe  epatica.  Questa  ma- 

Ìattla  prende  piede  gradatamente  e in  un  modo 
3er  cosi  dire  insensibile;  quando  fa  qualche  prò- 
jjgresso  i ragazzi  sono  pallidi,  inquieti  , inetti  e 
ifostantemente  appoggiati  sul  seno  della  loro 
riautrice.  La  massima  parte  grida  acutamente  se 
j^de  che  gli  altri  si  occupino  di  loro.  Tutte  le 
icure  materne  divengono  loro  importune  . Basta 
f»aipare  il  loro  ventre  per  eccitarvi  de'  dolori  a- 
ifcuti,  o almeno  un  sentimento  penoso.  Ora  ricti- 
isano  ogni  alimento,  ora  sono  stimolati  da  ap- 
Jpetito  Vorace  . La  diarrea  è il  sìntoma  il  più  si- 
aaistro  di  questa  malattia;  le  fecce  sono  fetide, 
i'grigiastre.  lutulente  e colore  di  argilla;  le  orine 
leono  torbide  e puzzano  come  quelle  d»  gatto;  ia 
iiresp’raziorie  è poco  libera , frequentemente  iii- 
xterroUa  da  una  tosse  spasmodica;  Il  fiato  è acido 


e alliaceo . I bambini  afletti  da  tal  malattia  dor- 
mono  poco,  non  sono  che  assopiti,  e la  menomai 
causa  gli  desta;  il  viso  si  riscalda,  e le  arcate  zi»  : 
gomatiche  si  coloriscono  vivacemente  nel  tempo  jp 
di  questo  sonno  inquieto  ed  agitato. 

Altri  sintomi  rendono  la  malattia  sempreti^ 
più  pericolosa.  Le  glandule  del  mesenterio  in — c 
grossano  e s’ ingorgano  a segno  tale,  che  in  bre-- 
ve  si  distinguono  esse  a traverso  le  pareti  ad-- 
domlnali  che  presentano  delle  ineguaglianze  et 
delle  protuberanze  . Il  flusso  diviene  lienterico  . 
Molti  ammalati  si  trovano  tormentati  da  deglu: 
ascaridi  o da  de’ lombrici  ; il  loro  addome  soflreeli 
delle  flatulenze  e de'  borborigmi  ; qualchevoltaìf' 
è lacerato  da  vivissimi  tormini;  qualchevolta  an-- 
cora  tutti  i vasi  assorbenti  si  alterano  in  modo?^ 
da  produrre  l’edema  al  di  fuori  e l’ idropisia  in— i 
ternamente.  La  pelle  è granulosa  e terrea;  laai 
palma  delle  mani  è sempre  urente;  e l’ ammalato?* 
è consunto  delia  febbre  etica.  Potrei  referire  uni 
gran  numero  di  osservazioni . Mi  limito  ad  ac- 
cennarne una  che  sola  basta  a dare  un  quadro" 
completo  della  tabe  mesenterica.  Ij.  R.  dell’ctà^i' 
di  quindici  anni,  di  un  temperamento  linfatico,.' 
nacque  da  genitori  sani aveva  due  fratelli  chee' 
parimente  godevano  buona  salute;  egli  solo  ^ùi 
costantemente  ammalato  fino  dalla  sua  più  tene-- 
ra  infanzia.  Ricercava  la  solitudine,  e sembrava? 
fuggire  gli  sguardi  di  tutti;  per  delle  intiere  gior-- 
nate  si  vedeva  immerso  in  estasi  profonde  daliet 
quali  con  molta  difficoltà  potea  distrarsi;  era  de- 
bolissimo sebbene  mangiasse  moltissimo  : subito 
dopo  di  aver  presi  degli  alimenti,  soffriva  uni 
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tnalessere  generale, ed  un  peso  locotnodo  e do-- 
'|oroso  verso  la  regione  epigastrica.  L addotte 
gonfìavasi  come  un  pallone  specialmente  verso 
la  sera.  Spesso  vomitava  assai  copiosamente  u- 
ma  materia  densa  e viscosa;  altreyolte  vsoffriva 
lima  diarrea  che  ritornava  di  tanto  in  tanto  in  e- 
(poche  poco  regolari;  la  respirazione  era  laborio- 
sa ed  ineguale  ; risentiva^  della  gravezza  con 
smaggiore  o minore  intensità  nella  parte  miei  so- 
ire  della  colonna  spinale;  qualche  volta  prende- 
iivagli  nelle  gambe  una  tal  debolezza  che  era  ob- 
ibligato  a porsi  a sedere,  per  evitare  la  caduta 
ida  cui  era  minacciato;  sosteneva'di  avere  la  sen« 
esazione  di  un  peso  enorme  sull’ ipocondrio  de- 
istro,  e paragonava  questa  sensazione  ad  una 
fpaìla  che  gli  stasse  sospesa  a fianco . Il  viso  di 
1 questo  ragazzo,  sempre  pallido  e smunto > por- 
rtava  r impronta  della  più  cupa  melancolìa;  era 
ridivenuto  eccessivamente  magro  ; la  regione  om- 
ijbilicale  presentava  degli  induramenti  e delle 
Bglandule  sensibilissime  al  tatto  . ^ 

Cause  organiche  . Dobbiamo  fuori  di  dub- 
»ibìo  ripetere  la  tabe  mesenterica  da  un’  indebo- 
njlimento  de’ vasi  chiliferi . Tutte  le  cause  ^che 
Diportano  atonìa  in  questi  vasi , del  pari  che  nelle 
ilglandule  di  cui  è provvisto  il  mesenterio,  deb- 
obono  disporre  a questa  malattia.  La  particolare 
litessitura  di  questa  membrana  la  rende  necessa- 
ìiriamente  suscettibile  di  contrarre  delie  degene- 
irazioni  e delle  congestioni . Spesso  la  circolazio- 
3 ne  de’ fluidi  vi  si  fà  con  estrema  lentezza.  Ove 
5 trovansi  d’ altronde  maggiori  cause  di  irritazione 
[ che  nell’  interno  dell’addome,  a motivo  delle  irn- 
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portanti  funzioni  che  adempiono  gl’ intestini  ^ .| 
Gli  autori  parlano  molto  della  retrocessione  del-  | 
le  malattie  esantematiche  come  capaci  di  porta-  [ 
re  alla  tabe  mesenterica . Ma  le  scrofole  del  pari  f 
die  la  rachitide  contribuiscono  più  frequente-  ( 
mente  a farla  nascere, 

Cause  esterne.  La  tabe  mesenterica  as-  | 
sale  ordinariamente  i ragazzi  de' contadini , vaie  ^ 
a dire  i ragazzi  mal  nutriti  e che  respiraiK^  d’  [ 
altronde  una  cattiva  aria  . Se  ne  osserva  un  gran  | 
numero  in  alcuni  villaggi  de’ circondar]  di  Pari- 
gi , Osservasi  pure  non  meno  raramente  nei 
le  strade  della  capitale  ove  il  sucidume  si  unisce 
all'  indigenza.  E pericoloso  di  slattare  i bambini  i 
improvvisamente,  e di  farli  passare  con  sover-  • 
chia  rapidità  all’uso  degli  alimenti  farinacei.  , 
Nello  studio  delle  malattie  dobbiamo  sempre  far  ' 
conto  de’ fatti  che  ci  somministra  la  patologìa  i 
comparata.  Il  Sig.  Baumes,  che  ha  ottenuto  un  i 
premio  accademico  per  le  sue  dotte  ricerche 
sopra  questa  malattia,  cita  un’osservazione  dii 
VVhite,  che  è rimarchevolissima.  L’autore  In- • 
glese  pretende  che  le  pecore  che  si  vogliono  in-  • 
grassare  in  modo  sollecito  , e che  a tal  oggetto 
si  mandano  a pascolare  ne’luoghi  palustri,  acqui-  • 
stino  celeremente  e molto  spesso  la  tabe  mesen- 
terica. Tutti  i bambini  abusano  degli  alimenti 
che  si  offron  loro  , specialmente  del  latte,  e del-  * 
Ja  pappa.  Le  nutrici  mercenarie  non  cercano  » 
die  troppo  di  saziarli,  e impinzarli,  per  così  dire,-!, 
di  un  nutrimento  pesante,  onde  favorire  inque-> 
sti  un  sonno  fattizzlo,  e procurarsi  a loro  mede-> 
sime  un  riposo  non  interrotto  nel  corso  della  i 
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poHe . Io  non  credo  che  in  verun  caso  si  possa 
'Jittribuire  la  tabe  rnescnterica  al  clsietto  dei  latte 
materiìo;  perchè  vi  sono  de'paesi  ne'quali  si  al- 
berano a maìio  i ragazzi  , senza  che  quest’uso 
)«noccia  al  loro  incremento  e vigore  . Vi  e un  u— 
(SO  poj  pregiudjcevole  alla  prima  infanzia  e con- 
( tro  il  quale  G.  G.  Rousseau  non  iia  cessato  di 
^declamare  colla  magia  dell’eloquenza  la  più  in- 
;;s:nuante;  intendo  di  parlare  dell’  uso  delle  fasce. 
"Le  fasce  sono  spesso  nocive  alle  digestioni  e pre- 
iibaraiio  così  la  disposizione  atrofica  delle  glan^ 
ijpuie  mesenteriche  che  cooperano  in  un  mo- 
•jdu  così  attivo  alla  nutrizione  . 
i Metodo  curativo.  Bisogna  cominciare  dal 
lidare  agli  ammalati  un  buon  nutrimento  , e dal 
jtòottrarli  a tutte  le  cause  che  hanno  potuto  de- 
'^teriorare  in  loro  gli  organi  assi  mi  latori  . Debbo- 
no far  uso  di  carni  fresche  , e di  frutti  ben  cotti 
di  una  facile  digestione.  Conviene  stabilire  il  suo 
ìgsistema  di  cura , fino  dal  principio  della  malat- 
;d!a;  perchè  non  si  giunge  quasi  mai  ad  aprire 
Ideile  nuove  strade  al  chilo,  quando  queste  vie 
* si  obliterano  pe’  progressi  di  un’  inbammazione 
tdnterna . E ormai  tempo  di  non  credere  più  a’ 
uque’ pretesi  fondenti  de’ medicastri  interessati  o 
rjcreduìi . Ma  i tonici,  ridestando  i movimenti 
ccontrattili  dello  stomaco  e degrintestiru  , hanno 
riun’efncacia  confermata  da  un  gran  numero  di 
^ esperimenti  .in  questa  malattìa,  si  ricorre  sue- 
' cessivamente  al  ferro  , al  mercurio  e afi’antimo» 
'i  nio  ; si  amministra  il  vino  calibeato  e le  accue 
r marziali  , il  siroppo  di  Bellet  unito  a parti 
^ eguali  ai  siroppo  antiscorbutico  ; si  unisce  il 
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chermes  minerale  con  degli  estratti  amari  come 
per  esempio  quelli  di  genziana,  e di  cicoria  sii» 
vestre . La  dose  è ordinariamente  di  un  quarto 
di  grano  o di  un  mezzo  granò.  L’acqua  vinosa 
di  rabarbaro  è la  bevanda  che  più  di  ogni  altra 
mi  è sembrata  salutare  a' bambini  che  ho  visita- 
to nello  Spedale  di  S.  Luigi  . Questa  prepara- 
zione è d’altronde  la  meno  dispendiosa  per  il 
volgo  , che  tanto  è sottoposto  all’  affezioni  del 
mesenterio . Si  e fatto  uso  ancora  de’  brodi  ape- 
rienti , de’  sughi  delle  piante  diuretiche  , delle 
limonate  che  si  rendono  lassative  coli’addizione 
di  qualche  sale  tartaroso.  Le  frizioni  sull’ addo- 
me non  possono  consigliarsi  che  nel  principio 
della  tabe  mesenterica  ; negli  ultimi  periodi  es- 
se non  potrebbero  fare  altro  che  inasprire  i do- 
lori , e rendere  sempre  più  infausto  il  progno- 
stico . 
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ATROFIA.  ATROPHIA. 

La  parola  atrofia  viene  dal  greco , e signi» 
ì fica  diUtto  di  nutrizione.  I latini  si  servono  rlel- 
i la  parola  rnacilentia,  per  accennare  questo  stato 
1 deir  economìa  animale  . Questa  malattìa  assale 
[r  spe(  ialmente  l’uomo  alle  due  estremità  della  vi- 
ì ta.  ì ragazzi  ed  i vecchj  vi  sono  moltissimo  sot- 
» toposti . Ne  ho  veduto  una  gran  copia  di  esem- 
( pj  nello  Spedale  dì  S.  Luigi,  che  come  è noto  , 

: è destinato  specialmente  alla  cura  delle  malat- 

I tic  croniche  . L’atrofìa  presenta  al  medico  eli- 
il  nico  due  specie  benissimo  distinte,  fi  atrofìa  idio- 
A patica  , e T atrofìa  sintomatica  : 

1.  Specie  .Atrofia  idiopatica  . Atrophia  tdìopathi-- 
ts  ca.  lì  sig.  Prof.  Hallè  ha  pubblicalo  un’  osservazione  riniar- 
rf  chevolissirna  di  questa  specie  , che  si  rnanifesla  ordinaria- 
ti! mente  senza  veruna  malattia  anteriore,  e che  sembra  di- 
ì>  pendere  dall’ annìchilamenlo  delle  funzioni  delle  glandnle 
ti  linfatiche , e da!C  obliterazione  del  sistema  assorbente.  La 
ri,  persona  di  cui  trallasi  era  stala  passabilmente  mestruata  fi- 
ni no  all’età  di  diciassette  anni  . Ma  a quest’epoca  i mestrui 
[)  cominciarono  a diminuire  seusibilaienle  e progressivamen- 
a te  fino  al  punto  di  non  più  riaffacciarsi  ; accadeva  nel  tent- 
ai po  stesso  un  disseccamento  cronici  di  lutto  il  corpo,  accom- 
pagnalo  da  un’ astenia  generale,  senza  febbre,  e senza  espel- 
0 torazione.  Questa  ragazza  mangiava  con  lutlociò  come  nel- 
0 lo  stato  di  salute,  sembrava  che  digerisse  bene,  poiché  i suoi 
8'  escrementi  avevano  1’  ordinaria  consistenza  ; stava  in  atti- 
b vita  ed  attendeva  alle  cure  domestiche  . Nella  vigilia  s!es- 
6 sa  della  sua  movie  , non  osservammo  in  lei  verun  disordine 

II  straordinario  nelle  funzioni  ; si  estinse  il  giorno  seguente 
9 senza  verun’ altro  sintoma  precursore  che  una  irresistibile 
ut  propensione  al  sonno  , e una  straordinaria  lentezza  ne’ino" 
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cimenti . I.jI  respiraxiane  era  corta  , ed  il  polso  impercetli-’ 
bile,  la  sua  lingua  mula  ; tulli  i suoi  sensi  erano  intorpidi- 
ti . La  sezione  del  cadavere  non  fece  vedere  che  de’  visceri 
singolarmente  rimpiccoliti  , ed  affatto  sprovvisti  della  pin- 
guedine che  li  circonda  . Non  si  scorse  veruna  traccia  di  va- 
si lattei  negli  intestini*  Si  distinse  solamente  nella  ripiega- 
tura degl’ inguini  qualche  diramazione  di  vasi  linfatici  , di 
cui  la  cavità  era  totaliiicnte  obliterata  . L’  atrofia  idiopati- 
ca è quasi  sempre  il  resultalo  di  una  causa  morale  ; ordina- 
riamente è la  gelosìa  quella  che  la  produce.  Io  ho  vedalo 
mi  ragazzo  allo  Spedale  di  S.  Luigi  che  si  è progressivamen- 
te prosciugato  , perche  invidiava  tulle  le  atteiizioui  che  le 
religiose  prodigavano  nel  tempo  sitesso  aali  a, Uri  ragazzi.  Mi 
rammento  pure  di  essere  stato  consultato  per  un  ragazzetto  di 
otto  anni  , che  era  affetto  da  marasmo  , perchè  vedeva  gior- 
nalmente uno  sciame  di  giovani  fare'  la  loro  corte  alla  di 
lui  madre  , che  era  singolarmente  beila, 

2.  Specie.  Atrofia  sintomatica  . Al  topàia  syrnpto- 
malica  . Cosi  chiamiamo  quell’ atrofìa  tanto  comune  , die  è 
sempre  il  resultato  dell’ostruzione  delie  glaiidule  del  polmo- 
ne o di  quelle  del  mesenterm  ; manifestasi  spesso  in  seguito 
di  lunghe  idropisie  . Conviene  considerare  come  malattia 
allarmanle  l’atrofia  , proveniente  da  eccessiva  perdita  di 
sperma  , e che  è quasi  sempre  accompagnala  da  una  febbre 
elica  , da  cui  il  corpo  è lentamente  consumalo  . Sappia- 
mo che  questo  fluido  riceve  l’influenza  di  una  gran  quan- 
tità di  nervi  che  si  partono  dalla  midolla  spinale.  Se  non 
si  cerca  di  trattenere  i progressi  del  male,  getta  esso  pro- 
fonde radici  ; le  polluzioni  divengono  abituali,  e la  morte 
avviene  sedza  che  si  possa  opporgli  un  ostacolo  . 

Quadro  dell’  atrofia  . ! principali  sinto- 
mi di  questa  malattìa  sono  una  straordinaria  ma- 
grezza di  tutto  il  corpo,  uno  stato  di  languore 
e di  prostrazione  in  tutto  il  sistema  delle  forze  , 
una  sete  ardente,  una  dispnea  talvolta  sofFocati- 
va,  una  tosse  continua  e talvolta  soltanto  not- 
turna, un  sudor  freddo  e colliquativo;  l’orina  è 
oleosa;  le  fecce  liquide  e lattiginose,  vi  è qualche 
volta  tumefazione  dell’estremità;  il  naso  si  as- 
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I «ottiglia  e diviene  appuntato;  le  orecchie  sono 
i fredde  e contratte  ; le  tempie  depresse  ; la  faccia 
f è di  un  color  pallido,  plumbeo  e spesso  livido; 

) le  gote  sono  rugose,  gli  occhi  infossati, le  coste 
[ prominenti,  le  spalle  incurvate , le  clavicole 
i sporgono  in  fuori  ; l’appendice  delio  sterno  è in- 
: curvata;  il  collo  divien  sottile;  la  pelle  è arida  e 
i a pena  copre  le  ossa;  finalmente  il  malato  è un 
' vero  scheletro.  Questa  malattia  prende  piede 
r progressivamente  e quasi  insensibilmente;  l’ap~ 
i,  pietito  è in  principio  poco  diminuito;  aumenta 
1 ancora  ne  ragazzi;  ma  quando  T atrofia  ha  fatto 
1 de’progressi  considerabili , la  più  leggiera  quan- 
ì tità  di  nutrimento  diviene  un  peso  insopporta- 
( bile  per  Io  stomaco;  sì  sviluppa  un  dolor  sordo 
: e quasi  gravativo  in  tutta  la  regione  addominale. 
i In  altri  casi  si  osserva  caloi  e e delle  flogosi  erra- 
1 tiche  sopra  tutta  la  periferia  cutanea. 

L’atrofia  è una  malattia  che  manifestasi 
T frequentemente  negli  ammalati  che  riceviamo 
ij  nello  Spedale  di  S.  Luigi.  Ultimamente  abbia- 
1 ino  osservato  una  donna  settuagenaria  , che  era 
I in  stato  di  assoluto  marasmo . Questa  malattia 
l^  era  incominciata  da  una  notabile  alterazione 
li  dell’  appetito  e delle  facoltà  assimilatricl . Aveva 
] quindi  sofferto  in  tutti  i suoi  organi  un  progres- 
i sivo  deperimento , simile  a quello  di  una  pianta 
i(  privata  di  sugo  nutritizio.  Non  si  scorgeva  In  lei 
(i  altro  che  un  soffio  di  vita,  che  maqtenevasi  con 
>1  delle  bevande  toniche  e stimolanti.  Le  facoltà 
n inleliettaali  si  erano  coiìservate  in  tutta  la  loro 
ij  integrità;  ma  parlava  con  voce  sommessa  e spe«- 
j so  non  inteliigibde  . Aveva  la  faccia  della  vec-^ 
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chiezza  la  più  decrepita;  il  suo  polso  non  si  sen- 
tiva più;  si  estinse  senza  agonia  e senza  dolore. 
Abbiamo  veduto  perire  nello  stesso  anno  una 
giovine,  che  senza  causa  apparente  divenne  ec- 
cessivamente magra  ; le  sue  membra  erano 
straordinariamente  piccole  ; il  suo  volto  era  or- 
ribilmente rugoso,  e ricoperto  di  una  pellicola 
nerastra  che  cadeva  e si  rinnuovaya  successiva- 
mente . Tramandava  un’  odore  analogo  a quello 
de’ sorci.  Risentiva  de’vivissimi  dolori  nelle  gam- 
be , specialmente  nelle  ginocchia  che  teneva 
continuamente  piegate,  non  potendo  stenderle 
senza  dolersi  di  una  lacerazione  intollerabile  . 
Mi  ricordo  iinalmente  di  un’  amabile  donna  , . 
fornita  di  una  squisita  sensibilità,  e dotata  di  tut-  • 
te  le  attrattive  del  suo  sesso  . 1 suoi  mestrui  si  I 
sospesero  improvvisamente,  un  giorno  che  ella  i 
vedde  passare  nella  strada  il  convoglio  funebre 
d’  un  uomo  che  erale  appassionatamente  caro  . 
Da  quest'epoca  in  poi  si  astenne  quasi  dal  cibo;  ; 
andò  prosciugandosi,  e il  dolore  illanguidì  sue-- 
cessivamente  in  lei  i più  bei  doni  della  natura  ; : 
non  aveva  altro  sentimento  che  quello  de’  suoi  i 
dispiaceri,  altra  speranza  che  quella  di  morire. 
Strascinavasi  ogni  mattina  al  cimitero  del  Pa-- 
dre-ìa-Chaise , e prosternavasi  sulla  tomba  del-- 
F essere  che  aveva  perduto.  La  sua  oppressione/ 
le  sue  angosce,  il  pallore  spaventevole  del  suo 
volto, destavano  la  compassione  di  tutte  le  perso- 
ne sensibili . Dovè  soccombere  dopo  di  essere t 
passata  per  tutte  le  gradazioni  di  una  lenta  e do- 
lorosa consunzione  . 

L’  atroha  dorsale  è una  di  quelle  die  più 


^ delie  altre  contribuisce  a disseccare  11  corpo, 
j Specialmente  alla  spina  dorsale  s’i  veggono  in- 
jflaccidire  ed  emaciarvsi  le  carni;  gli  ammalati  vi 
I sentono  la  più  sgradevole  sensazione,  come  se 
Ideile  forralcole  scendessero  dalla  testa  fino  a’ 
I piedi  Quando  evacuano  le  fecce  o le  orine  , o 
i finalmente  facendo  qualche  sforzo  , lo  sperma 
^esce  in  gran  quantità;  hanno  delle  vigilie  o de’ 
ij sogni  libidinosi  ; queste  vigilie  e questi  sogni  av- 
‘jvengono  specialmente  quando  gli  umori  sono 
listati  molto  riscaldati  da  delle  vivande  troppo 
((condite  o da  delle  bevande  spiritose . Se  si  ad- 
ii donnentano  nel  corso  della  notte  si  destano  ba- 
[ignati  di  sudore.  Quando  vanno  a piedi  o a ca- 
f vai  lo  , se  si  tratta  di  ascendere  un  luogo  scosce- 
(60  , sono  singolarmente  indeboliti , la  loro  respi- 
iirazlone  è laboriosa,  la  loro  testa  pesante  e quasi 
^oppressa;  si  lamentano  di  un  tintinno  straor- 
lÈdinario  nell’  interno  delle  orecchie . Spesso'  lo 
[(spirito  si  smarrisce,  e cade  in  uno  stato  di  aìie- 
anazione  ; il  basso  ventre  è lento  e talvolta  asso- 
jdutamente  costipato  ; in  qualche  caso  soprav- 
[evengono  de’  flussi  muccosi  ed  anche  sanguino- 
TÌenti , precedati  da’  termini  1 più  atroci  ; l’orina 
• si  evacua  con  somma  difficoltà;  le  gambe  di- 
levengono  tumefatte;  la  faccia  è pallida;  gli  oc- 
rchi  sono  infossati  ed  ebeti , talvolta  offuscati  da 
[ideile  nubi . Gli  individui  in  tal  modo  affetti  so- 
cno  melancolici  ed  evitano  la  società  degli  uomi- 
ni . I sìntomi  di  cui  abbiamo  fatto  l’enumera- 
azione  sono  più  o meno  gravi  secondo  la  diver- 
vJsità  delle  cause  che  hanno  agito  . Si  è esser- 
li vato  che  r atrofia  dorsale  poteva  avere  delle  re- 
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missioni  . Gii  Incomodi  si  aggravano  special- 
nieiite  al  cambiare  delle  siaglom. 

CaM5E  organiche.  L'atrofia  proviene  ma-  • 
nifestarnente  da  una  deviazione  de'  sughi  aìimen-  • 
tari . Merita  di  essere  osservato  che  ne’  radazzi  i 

O 

per  esempio  , alcune  parti  del  corpo  prendono  ) 
un  maggior  nutrimento,  mentre  altre  dimagra-- 
no  ed  inaridiscono,  ciò  che  prova  che  esse  sii 
nutrono  a spese  delle  altre.  In  questi  casi  le  mo- 
lecole nutritizie  si  perdono  colle  escrezioni;  l’o-- 
rina  e talvolta  oleaginosa.  L'  atrofia  dorsale  ri-  - 
conosce  per  causa  organica  una  soverchia  per-  - 
dita  del  liquore  spermatico  . Si  è spesso  citato:'| 
rahtico  proverbio  che  dice  che  una  perdila  ec— ' 
cessìva  di  sperma  indebolisce  di  più  epe  unai 
perdita  di  sangue  , e che  bisognano  (jiiarantaaj 
dramme  di  questo  per  fare  una  dramma  del  pri-- 
nio  , Dobbiamo  ancora  considerare  come  cau--| 
se  organiche  dell’atrofia  dorsale  le  malattie  pre-*J 
gresse  che  abbia  sofferte  l’ individuo,  il  bollore* 
deila  sua  età,  e la  sua  particolare  inclinaziona 
per  gli  eccessi  della  voluttà  ec. 

Cause  esterne.  Una  delle  cause  esterne 
che  concorrono  il  più  efficacemente  a produrre 
l’atrofia  , si  è l’impurità  dell’ atmosfera  e l’abitaa 
ZI.  ne  in  luoghi  bassi  ed  umidi  .Quelli  che  vivono 
in  paesi  palustri  ci  offrono  talvolta  degli  esemu 
pi  di  una  straordinaria  emaciazione  che  sì  sta^ 
bilivsce  lentamente  e senza  verun  movimento  feé 
beile  . Gli  alimenti  di  cui  nutriscesi  il  volgo  hand 
no  spesso  delle  proprietà  nocive  che  debilitane s 
il  potere  di  assimilazione,  e preparano  a lunga 
andare  tutti  i fenomeni  del  dimagramento  idiomi 
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ipaticò.  Talvolta  ancora  delle  nutrici  sconsìdera-^ 
{te  lasciano  mangiare  troppo  voracemente  i loro 
o non  sommiiiistraiio  loro  che  un  latte  im- 
jpuro  e depravato.  Ma  in  qualsivoglia  età,  io  non 
Qconosco  nulla  di  più  tàvorevole  a’ progressi  del- 
atrofia,  che  i’  abuso  de’  liquori  spiritosi.  Vi  era 
snella  guardia  nazionale  di  F^arìgi  un  uomo  che 
Sfaceva  il  tamburino  e che  era  prodigiosamente 
corpulento  ; si  ubriacava  cosi  frequentemente 
[Iche  mori  di  marasrno  allo  spedale  di  S.  Luigi, 
i: In  quanto  alla  consunzione  dorsale,  dobbiamo 
B darne  debito  agli  abusi  del  coito,  e più  ancora 
! all’  abitudine  della  masturbazione  . 

Metodo  curativo.  Quando  si  vuol  proce- 
9 dere  alla  cura  dell’  atrofia  , importa  di  aprire  in 
3 certo  modo  tutte  le  vie  della  lìutrizione,  onde  il 
d chilo  trovi  un  passaggio  libero  dapertutto;  in  una 
osola  parola , importa  di  correggere  tutto  ciò  che 
j^può  alterare  la  massa  degli  umori  . Si  ha  pre- 
if  mura  di  pulire  le  prime  vie,  facendo  uso  di  qual- 
li  che  leggiero  emetico  o dì  qualciie  blando 
u purgativo  . Il  siroppo  di  ipecacuana,  o quel- 
clo  di  cicoria  composto  con  rabarbaro  , sono 
p opportuni  a sodisfare  a questa  speciale  indi- 
fi  cazione  . Si  facilita  1’  egresso  delle  orine  col- 
j l’uso  delle  bevande  nitrate.Se  vi  sia  luogo  a 
0 sospettare  che  T atrofia  debba  essere  attribui- 
£ ta  alla  presenza  de’  vermi  nel  tubo  intestina- 
£ le,  s’insiste  negli  antelmintici  e si  adopra  con 
s vantaggio  il  mercurio  dolce  , l’olio  di  palma  cri- 
il  sti  ec.  Si  è pubblicata  l’osservazione  di  un’  indi- 
\ viduo  che  era  singolarmente  dimagrato  per  un 
0 tenia  che  da  moltissimo  tempo  trovavasi  nelle 
Aliherl  T Jll.  ai 
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prime  Vie  . Giunse  a liberarsene  coir  uso  della 
felce  e delf  etere  zoìforico,  e riacquistò  dipoi  la 
sua  ordinaria  pinguedine . Ma  non  basta  di  to-* 
gliere  ie  cause  deli’ atrofia  ; bisogna  dare  all’am- 
malato tutto  ciò  che  è opportuno  a procurargli 
un  buon  chilo . Si  rianimano  primieramente  le 
forze  digerenti  con  degli  estratti  amari  e con 
delle,  conserve  stomatiche . importa  quindi  di  e- 
strarre  per  lui  tutto  ciò  che  vi  è di  più  nutrien- 
te negli  alimenti  : nasce  da  ciò  che  le  gelatine 
sono  utilissime  in  simil  ca«o  . Non  vedo  perchè 
alcuni  pratici  lodino,  per  unà  ingiusta  preferen- 
za 5 quella  che  si  estrae  dal  corno  di  cervo  ; quel- 
la che  somministrano  le  zampe  di  vitella  è pre- 
feribile . E utile  dì  amministrare  agli  ammalati 
il  latte  dì  asina  , i brodi  di  gallina  e quelli  di  te- 
stuggine, le  gelatine  dì  orzo  e di  vena,  la  cioc- 
colata corroborante,  i vini  cordiali  e generosi 
come  quelli  di  Alicante  , Malaga,  Bordeaux  ec. 

Bisogna  fare  delle  leggiere  frizioni  sopra 
tutto  il  corpo  , calmare  i suoi  dolori  con  delie 
fomentazioni  anodine , col  balsamo  nervino  ed 
altri  linimenti  adattati  ; si  obblighi  l’ ammalato 
ad  un  riposo  costante  , non  permettendogli  che 
un  salutare  esercizio,  dando  al  suo  spirito  del- 
le piacevoli  distrazioni,  divertendolo  con  degli 
spettacoli  variati,  facendogli  respirare  un’aria 
fresca  e pura , procurandogli  quindi  un  sonno 
placido  e prolungato  ec.;  i bagni  mucillaginosi  ed 
ammollienti  ammolliscono  gli  integumenti  e 
gli  disy>ongono  alla  traspirazione  . Coloro  che 
sono  divenuti  atrofici  per  gli  effetti  della  ma- 
sturbazione meritano  delle  premure  più  vigilan* 
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ì t.i  , perchè  sì  trovano  in  un  perìcolo  più  immi*« 
nente . Sì  cerca  di  estinguere  in  loro  i desideri 
violenti , e il  furore  distruttore  della  voluttà,  con 
delle  bevande  rinfrescanti  ed  emulsive  di  grato  sa- 
I pore.  Disgraziatamente  il  airoppo  di  ninfea  pro- 
1 duce  raramente  gli  elFetti  che  se  ne  aspettano , 
Non  vi  è nulla  di  più  incerto  delle  virtù  delle 
; tante  sostanze  che  la  materia  medica  vanta  co- 
1 me  antiafrotlisiaci  infallibili.  Questi  tali  armila-^ 
\ Iati  debbono  astenersi  dalla  lettura  de’  romanzi 
e di  tutto  ciò  che  riscalda  V immaginazione  ; 
i!  debbono  in  un  qualchemodo  isolarsi  dalla  so- 
i cietà  delle  donne  ; astenersi  dagli  alimenti  trop- 
po  conditi  , dalle  bevamie  troppo  riscaldanti  ; 
li  non  negligentar  finalmente  iiuIIb  per  reprimere 
i de’  perniciosi  errori , e per  perdere  un’abitudine 
l che  offende  la  natura  nella  funzione  più  nobile 
i del  nostro  organismo,  in  quella  specialmente 

i che  concorre  il  meglio  a’  suoi  vasti  e generosi 

ii  disegni . 
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P A R O T I D E . p \ R o T I s . 
Paratoncus  {K) 

Alcuni  autori  accennano  questa  malattìa 
col  nome  vol^jarissirno  di  orecchioni  è una 

delle  più  importanti  a studiarsi  nella  famiglia  di 
quelle  del  sistema  glandolare;  perchè  vi  sono 
delle  circostanze , in  cui  è accompagnata  da 
gran  pericolo.  Qualunque  sia  la  causa  di  questa 
formidabile  malattìa,  dobbiamo  dividerla  in  idio- 
patica, in  sintomatica  e in  critica.  Tutti  i buoni 
osservatori  adottano  questa  distinzione  . 

1.  Specie  Parotide  idiopatica.  Parotls  ìdiopathica. 
Questa  specie  è più  rara  della  sintomatica;  si  è però  osser- 
vata assai  rrequentemenle  nel  nostro  spedale  , e gli  autori 
ne  riportano  degli  esempi  . Talvolta  è acuta  e giunge  pron- 
tissunameale  ad  un  termine  favorevole  o infausto;  tal’altra- 
voio  e : roiiica;  allora  prende  un^aspelto  edematoso  , e si 
prendereìrbe  per  sciriosa  . La  parotide  può  rimaner  dura  e 
indolente  per  un  tempo  considerabilissimo  . Nella  colle- 
zione delle  Tesi  di  òtoll  si  è citata  1’ osservazione  di  un' ec- 
clesiastico dotaco  di  un  temiiera mento  linfaiico,  che  pel  cor- 
so di  tredici  anni  aveva  avnso  una  parotide  inutilmente  cu- 
rata da’. migliori  medici  e da’  rimedj  i meglio  indicati  , sen- 
za ottenerne  il  meno. no  fio;ìievo  . 

2.  Specie.  PvRoriDE  sinttomatica  . ParotU  sympto^ 
mafica.  E quella  che  si  njauifesta  anche  nel  tempo  della  cru- 
dità di  una  malattia.  Si  è spesso  avuto  occasione  di  osser- 
varla nelle  febbri  maligne  putride  che  si  inanifestarono  nel- 
lo Spedale  di  S.  Luigi  mdl’ epoca  del T in vasiono  delle  trup- 
pe estere  Alcuni  militari  solfrivano  un  atroce  dolore  dietro 
ad  uno  degl»  orecchi;  compariva  sollecilanienle  un^  enorme 

Viene  da  Trapot  prope  wro^  auris  otfjcoi  tumor  . 
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t tumerazìolie  in  tnUa  il  lessulo  cellulare  die  eirconclava  la 
I parotide  , e si  estendeva  ancora  sopra  tutto  il  lato  della  fac- 
t eia  . Gli  ainiualati  inghioltivaYìo  le  bevande  con  somma  dif- 
ficoltà; coniu  tociò  moUi  scamparono  ielicemente  . 

3.  Specie.  Parotide  critica  Parof>s  critica  . Questa 
j specie  è siala  sempre  un  soggetto  ds  studio  e di  nseditazinue 
t per  tutti  i gran  n edici  cimici  . Vi  sono  veramente  delle  cir- 
costanze  in  cui  un  tal  tumore  dee  verameule  esser  conside- 
i rato  come  critico  , perchè  non  si  presenta  che  dopo  la  ces- 
^ sazione  di  lutti  i sintomi  che  costituiscono  Papparato  febriìe. 
*■  Pare  che  il  fomite  morboso  si  depositi  in  certo  modo  sopra 
f le  parotidt  dopo  di  avere  abbandonato  gli  altri  organi.  Varie 
n sono  le  opinioni  che  sono  state  sostenute  relativamente  alla 
4 sede  essenziale  che  occupa  questo  salutare  ingorgamento. 
; Gli  uni  lo  pongono  nel  lessulo  medesimo  della  parotide  , al- 
tri nel  pro,ssimo  tessuto  cellulare  , e nelle  glandule  linfati- 
rJ  che  che  le  stanno  vicine.  Il  sig.  Murai,  chirurgo  dell’ ospi- 
li  zio  della  Salpetriere  , ha  fatto  tempo  indietro  delle  interes- 
I santi  ricerche  sopra  questo  soggetto  . Egli  ha  dissecato  con 
K particolare  attenzione  de'  tumori  di  questo  genere  su’ i ca- 
e daveri  di  due  donne  , che  erano  stale  villima  di  un  corsodi 
■f  grave  febbre  infiammatoria  . In  ambi  i casi  , egli  trovò  la 
r parotide  sensibilmente  ingrossata  di  v(>iume  , e lotaUnenle 
:t  inzuppata  di  marcia  . Si  vedono  nuiladiineuo  molli  di  que- 
ì sii  tumori  terminare  felicissimameute  , senza  che  ne  succe- 
I da  niuno  infausto  sconcerto  . Pare  , dice  Morgagni  , che 
fj  r umor  critico  si  limili  spesso  agli  integumenti  , poiché  la 
G gianduia  riprende  in  seguitole  sue  faiizioni  colla  medesima 
1 energìa  di  prima  . 

Quadro  della  parotide  . Questa  malattia 
G comincia  ordinariamente  da  de’ tremiti  parziali, 
e da  de’movimenti  febrlìi  più  o meno  caratte- 
rizzati . Questi  primi  sintomi  sono  i!  preludio 
1 di  una  tumefazione  più  o meno  considerabile 
ri  che  si  stabilisce  sotto  le  due  orecchie , e che 
r spesso  non  accade  che  da  un  lato  solò.  Tre  ca- 
li ratteri  ben  distinti  distinguono  questo  tumore 
1 anche  prima  di  essere  del  tutto  stabilito  ; cioè  un 
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calore  insolito  in  tutta  la  regione  cervicale  , una 
tensione  incomodissima  degli  integumenti  che 
la  ricoprono,  ed  un  dolore  profondamente  circo- 
scritto nel  fomite  dell’ ingorgamento.  Se  la  ma- 
lattìa è grave  si  propaga  e sì  estende  dalla  paro- 
tide  fino  a tutte  le  glandule  salivali.  Specialmen- 
te in  questa  circostanza  rinnovasi  io  spavento  ; 
perchè  il  malato  non  inghiottisce  che  con  estre- 
ma difficoltà  gii  alimenti  solidi  o liquidi  che  gli 
si  offrono.  Abbiamo  veduto  perire  un’  uomo  per 
untotale  impedimento  delia  deglutizione.  Il  pol- 
so spesso  è duro , pieno  e celere  come  nel  com- 
parire di  una  febbre  infiammatoria;  talvolta  ( e 
il  caso  è infausto  ) egli  è debole  , piccolo  e irre- 
golare . Sorprendente  è la  celerità  deli’ anda- 
mento della  parotide,  allorquando  termina  ri- 
solvendosi . Si  dissipa  spesso  verso  il  quarto  o 
quinto  giorno  ; quando  un  abbondante  sudore 
ha  inondato  alcune  membra  o tutto  il  corpo. 

I medici  hanno  considerato  come  funestis- 
simi ì tumori  parotidel  che  compariscono  e spa- 
riscono più  volte  nel  corso  di  un’  istessa  malat- 
tìa; l’irritazione  nervosa  , che  tumefà  il  tessuto 
cellulare,  passa  talvolta  improvvisamente  dal 
collo  a’ testicoli  nell’uomo,  o alle  mammelle 
nelle  donne  . Bisogna  che  la  natura  goda  di  tut- 
ta la  sua  forza,  per  incamminarsi  ad  una  vera 
suppurazione.  Quando  accade  una  tale  termi- 
nazione  , si  riconosce  senza  difficoltà  per  il  ros- 
sore intenso  , che  succede  al  movimento  fe^ 
brile  I!  malato  stesso  è avvertito  del  fomite  che 
si  prepara  da’ dolori  lancinanti  interni,  e da  una 
Hot  Inazione  p)iù  o meno  apparente.  Ho  però  os- 


i servato,  nello  Spedale  di  8.  Luigi.,  alcuni  indi- 
i vidui,  di  cui  le  parotidi  erano  rimaste  fredde,  e 
i scirrose  per  molti  anni,  lo  vi  ho  ricevuto  una 
j donna  scrofolosa , nella  quale  questa  gianduia  si 
i era  improvvisamente  convertita  in  cancro  . Ma 
vi  sono  pochi  sconcerti  che  diano  tanti  timori  e 
) perplessità,  come  quello  della  loro  degenerazio- 
> ne  cancrenosa . Quest’ orribile  flagello  spesso  si 
[i  manifesta  all’  improvviso , e nel  momento  istes- 
: so  in  cui  credevasi  che  la  malattia  avesse  fatto 
la  sua  crise;  qualche  aitravolta  si  annunzia  con 
iuna  febbre  ardente,  e con  uno  straordinario  di- 
II sordine  nelle  facoltà  intellettuali;  la  testa  è pe- 
f sante  ed  imbarazzata  ; nel  tronco  e nelle  mem» 

I bra  si  sentono  de’ fremiti  di  lunga  durata;  il 

II  tumore  prende  un  colorito  livido,  che  indica  u- 
sna  completa  mortificazione:  il  polso  svanisce, 
bed  il  malato  cade  in  un  assoluto  spossamento 
fiche  è l’infallibil  presagio  di  una  prossima  morte. 

Cause  organiche  . È indubitatamente  dif- 
^ficilissimo  di  assegnare  le  cause  organiche  che 
èpossono  influire  sullo  sviluppo  ideila  parotide . 
Ifinfatti  il  fenomeno  per  cui  gli  umori  maligni  si 
li  dirìgono  piuttosto  verso  alcune  glandule,  V be 
[sverso  altre  rimarrei  per  lungo  tempo  inintelligibile. 
iSi  è egli  saputo  lino  ad  ora  perchè  1’  azione  del- 
da  massima  parte  de’ nostri  riinedj,  per  esempio 
e del  mercurio  o delle  cantaridi  si  diriga  preferì- 
lìbilmente  verso  uno  od  un’altro  sistema  delfe- 
if  conomia  animale  ? Sappiamo  solamente  che  le 
dfebbri  nelle  quali  le  parotidi  si  manifestano,  so- 
dio quelle  che  dirigono  specialmente  la  loro  ir- 
3 ritazione  verso  l’organo  cerebrale:  tali  sono  le 
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febbri  putride,  maligne,  pestilenziali . Si  osser*^ 
va  che  in  generale  i ragazzi  sono  più  degli  adul- 
ti sottoposti  alla  parotide . Non  dirò , seguitando 
r esempio  di  un’allievo  di  Stoll,  che  ciò  accade 
peT'chè  gli  umori  in  quest’  età  tendono  mag- 
giormente alla  concrezione . Ma  non  basta  il 
sapere  che  ne’  primi  tempi  delia  vita  , le  forze 
toniche  che  dirigono  l’accrescimento  si  porta- 
no in  un  modo  speciale  verso  il  cervello? 

Cause  esterne.  Queste  cause  dipendono 
spesso  dalla  particoiar  costituzione  dell’  atmo-  . 
sfera,  e provengono  da  un’aria  (fedda  ed  umida  j 
che  sopprime  ad  un  tratto  la  ti  aspirazione  cu-/ 
tanca.  Vi  sono  degli  anni  in  cui  le  parotidi  si 
vedono  epidemiche;  ed  osservasi  a Parigi , ove  1$* 
temperatura  è variabilissima,  che  esse  sono  più 
comuni  in  alcuni  tempi  che  in  altri . Non  biso-i 
gna  credere  che  la  parotide  possa  esser  comu- 
nicata per  mezzo  del  contagio,  come  ne  va 
persuaso  il  volgo;  ma  potrebbe  però  essere  il 
resultato  degli  alimenti  malsani  di  cui  si  fà  uso, 
in  alcune  circostanze.  Lo  spavento il  timore 
una  folte  commozione,  in  una  | parola  tutto  ciò/ 
che  impedisce  le  evacuazioni  naturali , o trattie-j  ; 
ne  r andamento  delle  secrezioni,  può  inlluire  sul-f 
la  coHiparsa  di  questo  pericoloso  sintoma. 

METor.o  CURATIVO.  L’ indicazione  è evi- 
dente insogna  sapere  adattare  i mezzi  dell’ar- 
te aììe  forze  particolari  della  natura  che  reagi- 
sce 8i  proruìM  primieramente  di  favorire  la  ri- 
saluzlone  del  tumore  con  delle  fregagioni  leg- 
geiTnente  stimolanti;  con  de’ topici  caldi  e pre- 
veriiivamcnte  bagnati  con  qualche  sostanza  sa- f 
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lina,  co’ cerotti  fondenti  delle  nostre  faimaco- 
iipee  ec.  Se  T indammazione  è forte  , i salassi  !o- 
Èa!i  producono  un  favorevole  sgorgamento . Si 
:adoprano  talvolta  con  vantaggio  le  frizioni  loer- 
rcuriali , o quelle  di  linimento  ammoniacale . vSi 
amministra  internamente  qualche  leggiero  dia- 
■foretlco  ; T infusione  de’ Fiori  di  sambuco,  o de’ 


(fiori  di  tiglio  è >specialmente  usata  in  tali  circo-' 

istanze . Non  ardisco  però  di  prestar  molta  fede 

ilalle  meraviglie  attribuite  ìielf  ultimo  secolo  alF 

leslratto  di  cicuta, a quello  di  aconito;  si  può  non- 

iostante  ripetere  i tentativi  di  Stork  sopra  que- 

csto  soggetto . I lassativi  possono  trattenere  la  vl- 

Dziosa  direzione  della  materia  non  morbosa  . Se 

© 

ila  natura  tende  ada  suppurazione,  si  ricorre  aVa- 
jtaplasmi  ammoiilenlì  e suppurativi  .Si  segoifa  ii 
l'Tprecctto  ippocratico , che  prescrive  r:ì*e  ia  pa- 
trotide  sia  a maturità  in  tutti  i suoi  ponti;  per- 
iichè  se  tutte  le  sue  parti  non  suppurano  uniibr- 
iimemente,  ne  nascono  cieHe  esclcerazioni  oslioa- 
. te  . Vi  è iììotlvo  di  allarmarsi  se  la  parotide  ter- 


i.imina  degenerando  ir:i  gangrena.  Uuo  si  aiireila 
Jlallora  di  [>rescrivere  la  chiiia  ed  i cordiali.  Si  sol- 
ailecita  la  separazione  delle  escare  co’  mezzi  soli-' 

; ti  ; in  tal  caso  e Iiì  molti  altri  i caustici  sono  spe  - 
3Ìcialmpnte  adoprati  . Perla  verità  una  tal’appF- 
iicazione  non  ha  sempre  un’esito  favorevolissio;o. 
.'G.  L.  aveva  avuto  una  tabe  meseralca  nella  sua 
àinbinzia,  da  cui  guari  benissimo  co’rimedj  che 
li  gli  si  aiT.uninistrarono  nello  Spedale  di  S-  Luie,ù 
1 Ma  alcuni  mesi  dopo  , la  glandola  parotide  si 


Il  tumefece  e divenne  considerabilmente  promi- 
3 nenie;  questo  tumore  era  poto  doloroso;  ma 
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siccome  imbarazzava  moltissimo  il  movimento 
delia  mascella , fò  deciso  di  larvi  un’  apertura  . 
Fù  applicato  un  caustico,  che  fece  sgorgare  un 
pus  sanioso  in  piccolissima  quantità  . il  tumo- 
re si  depresse  ; ma  aumentò  in  uno  de’suoi  dia- 
metri, e adesso  sì  estende  vsulla  parte  laterale  si- 
nistra della  gota,  dal  bordo  inferiore  deila  mra- 
scella  inferiore  fino  alla  regione  temporale  del- 
lo stesso  lato  . E ineguale,  di  un  vivo  color  ros- 
so, punteggiato  di  molti  fori  che  lasciano  pas- 
sare un  pus  inodoro  e poco  abbondante  . Tal- 
volta la  parotide  guarisce  benissimo  consoliti  ri- 
medj  ; ma  la  convalescenza  è per  così  dire  una 
seconda  malattia . Alcuni  individui  rimangono 
deboli  e cachettici  per  molti  anni.  ìo  ho  veduto 
una  vecchia  nella  quale  una  febbre  putrida  a- 
veva  avuto  una  tal  terminazione , e che  dopo 
quest’  epoca  è terribilmente  tormentata  dalla 
prurigo  formicans  . 

Vi  è finalmente  una  terminazione  più  fre- 
quente e quasi  sempre  non  meno  funesta  ; il  ca- 
so cioè  in  cui  la  parotide  si  converte  in  una 
massa  scirrosa  o lardacea  che  resiste  a tutti  i so- 
liti rlmedj . Allora  la  natura  non  potendo  più 
nulla  è urgente  di  far  tutto  per  lei  . In  questa 
pericolosa  congiuntura  si  è proposto  di  portar 
via  coifajuto  del  bisturi  qpesta  massa  degenera- 
ta . Inoggi  specialmente  che  la  chirurgia  è dive  - 
nuta  più  dotta  e conseguentemente  più  ardita  , 
i pratici  di  un  arte  così  rinomata  non  si  lasciano 
più  intimorire  da  veruno  degli  ostacoli  che  pre- 
senta la  situazione  particolare  della  parotide  e i 
suoi  rapporti  di  contiguità  con  tanti  nervi  e con 
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j tanti  vià«ì . Guidati  costantemente  dai  lume  did- 
p r anatomìa  ia  più  scrupolosa  , si  applicano  a di- 
dirìgere  io  strarnento  in  modo  da  evitare  ra2ida“ 
('mento  flessuoso  della  carotide  esterna,  per  nifi 
i',  esporsi  a spargere  un  rivo  di  sangue.  Mi  com- 
ii  piace  io  di  lare  osservare  che  gli  uomini  di  tulle 
< le  oav;Ìoni  hanno  rivaleggiato  in  zelo  e in  cogoì- 
1 zlone  per  eseguire  in  un  caso  pressante  ur/opcr 
S razione  cosi  delicata  e così  pericolosa.  HeisU  r, 
i Aerei),  i due  Siebold,  il  nostro  immortale  De- 
à sault  ec.  liaimo  inj^goato  specialmente  a oca 
il  disperare  della  salute  degli  ammalati  e a calco- 
^lare  preventivamente  con  una  saggia  prevìden- 
Bi  za  tutte  le  dilìicoìtà  che  bisogna  superare  . Mac- 
ai comando  a’  miei  discepoli  di  meditare  gli  scrat- 
i ti  di  questi  celebri  maestri. , di  cui  i'  imper- 
ij  turbabil  coraggio  eguaglia  la  profonda  abilità. 

GENERE  V. 

GOZZO.  BRONCHOCELE, 

Thyrophraxia  (A)  * . 

Intejidesi  con  questo  nome  un’ingorgamen- 
oto  cronico  ed  indolente  che  si  manifesta  nella 
Ij  gianduia  tiroide  . Questa  malattia  non  è esclosi- 
V vamente  propria  dell’ uomo;  ne  sono  assaliti,  e 
M non  è raro  che  ne  muojano,  anche  i nostri  ani- 
! mali  domestici , come  i montoni  e i vitelli  . li 
^ gozzo  è quasi  sempre  relativo  ali’ influenza  de' 

* Viene  da  thjroides  cppoic'C'c^  ohstruQ. 
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Iiio;^hi . Vi  sono  de’ climi  ave  è assolutamente- 
endemico  . Ma  ciò  cìie  vi  è di  sorprendente  vsi  è‘ 
die  in  molti  di  questi  climi  si  vanità  dai 

così  ributtante  delorrnilà.  Presso  a'cuni  abitantii 
deile  Alpi  le  donne  stesse  si  credijno  prive  di  c-- 
gni  attrattiva  quando  sono  sprovviste  di  un  goz-*^ 
zo  voluminoso  a!la  parte  anteriore  del  collo.  De” 


viaggiatori  assicurano  die  i ioroamantì  hanno  uni 
gusto  così  deciso  per  questo  straordinario  turno-* 
re  che  a sentimento  loro  questo  genere  di  bel-- 


lezza  è uguale  almeno  a quello  de!  seno.Spin-* 
gono  r illusione  fino  ad  esser  estatici  per  quei-- 
la  voce  eroica  e mascolina  che  manifestasi  nellei 
giovani  afìfette  da  gozzo  considerabile  . Trovasi 
d’  altronde  moltissima  varietà  nelle  forme  e nel 
volume  di  questi  diversi  ingorgamenti.  Talvolta i 
solamente  la  gianduia  tiroidea  è quella  , di  cui' 
le  dimensioni  si  accrescono  in  ogni  senso;  in  altri 
casi  il  tessuto  cellulare  circonvicino  è quello  che 
si  tumefà  ed  acquista  un  mostruoso  accresci- 
mento. Questa  riflessione  mi  ha  fatto  dividere  il 
gozzo  in  due  specie  principali  cioè  semplice  e 
composto.  A queste  due  specie  si  referiscono 
molte  varietà  provenienti  dalle  forme  bizzarre 
che  prende  il  tumore  a misura  che  si  aumenta, 
e dagli  sconcerti  secondar]  che  possono  soprag- 


giungere . 


1.  Specie.  Gozzo  semplice.  BroncJiocele  simplex.  Que- 
sta specie  èia  più  comune;  è il  semplice  resultato  dell’ingor- 
gamento della  gianduia  tiroidea  ; gi'inlegmneiili  che  rico- 
prono questa  gianduia  non  soffrono  d’altronde  veruna  al- 
terazione . Si  osserva  che  le  donne  ne  sono  più  frequenle- 
inenle  assalite  degli  uomini,  ciò  che  proviene  da  cause  che 
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i svilupperemo  in  seguilo  . Sappiamo  d’altroncle  die  questa 
l!  malallìa  e rarameiile  pericolosa  , perchè  ia  lunzione,  che  e- 
!i  serrila  la  gianduia  tiroidea  nell  economia  animale  , non  è 
I in  modo  alcuno  essenziale  all’ esercizio  della  vita.  Iti  un  ca- 
( so  però  io  1’  ho  veduta  degenerare  in  gangrena  , che  per  le 
I sue  consegttenze  portò  a morie  una  madre  di  taiiiigiia  . Sie- 
ri come  questo  caso  è rarissimo, non  è inutile  di  rammenlarlo. 

. Assistei  alla  dissezione  del  cadavere  , die  fij  fatta  nelTan- 
àtìl  ealro  dello  Spedale  di  S.  Luigi  . li  tumore  era  ineguale  , 
j hernoccoiuto  , e si  osservava  alla  sua  superficie  un  gran  nu- 
mero di  vene  varicose  . Comprimendolo  foriemenle  si  senli- 
I va  die  alcune  parli  resistevano  più  deli^  altre;  la  pelle  che 
lo  rix  opriva  era  singolarmente  assoliigliata  ; era  aderente  al 
tumore  con  un  b ssuto  cellulare  densissimo  e quasi  larda- 
ì ceo  ; questo  tumore  che  più  era  prominente  alla  parte  aii- 

Ìleriore  e laterale  deitia  del  collo  ,,era  divenuto  enorme,  ed 
era  composto  da  due  sostanze  inegualmente  repartite  ; una 
era  biancastra  e dura  come  della  cotenna  ; Laltraera  bruna, 

Imi  poco  molle  e laceravasi  facilmente.  Lo  dissecammo  con 
lina  scrupolosa  attenzione  , e non  si  è potuto  scoprirvi  trac- 
Itia  veruna  di  vasi  saupuioui  . 

O O 

2.  Specie . Gozzo  composto  . Bronchocele  compositus  . 
Questa  specie  è quella  che  ha  un  maggior  numero  di  varietà; 
sorprende  tutti  gli  osservatori  . Formasi  talvolta  all’ intorno 

Sun  sacco  o ciste  più  o meno  voluminoso  che  serve  diricetla- 
eoìo  ad  una  materia  purulenta  o farinacea  . Questo  caso  è 
straordinarissimo  . Lo  esporrò  più  estesamente  nella  de- 
j^scrizione  che  sono  per  dare  di  questo  genere  di  malattia  . 

[Trovasi  talvolta  nei  gozzo  composto  delle  concrezioni  ges- 
sose o calcaree  , e molte  al  tre  sostanze  eterogenee.  In  due 
casi  io  ho  osservalo  inionioalia  gianduia  tiroidea  ingorgala 
tin  corpo  adiposo  giallissimo  , leudeiiie  ad  acquistare  la  de- 
generazione steatomatosa  . In  un  terzo  camola  stessa  sostan- 
aa  del  gozzo  era  alterala  in  modo  da  costituire  un  vero 
|i  sarcoma  . 

j 

' Quadro  del  gozzo.  Per  intender  bene  il 
Hmeccanismo  della  Formazione  di  questo  tumore 
l'e  presentare  un  quadro  completo  de' suoi  feno- 
ameni  'bisognerebbe  fbrse  acquistare  delle  noti- 
3Ìzie  più  esatte  sulle  Funzioni  della  tiroidea  che 
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Bìoltj  anatomiri  pongono  nella  classe  delle  glan-- 
<l«!e  CDDgiofBerate  , Un’  autore  Tedesco  che  haiì 
scritto  sulla  struttura  di  que.^ta  gianduia,  crede  alT*: 
cSis!co%a  di  molti  canali  che  vanno  ad  aprirsi i; 
ììciia  laringe  , nella  trachea  e alia  radice  della  u 
Irrìgua.  Secondo  quest’autore  i’ utile  ufizio  diii 
questi  piccoli  canali  si  è quello  di  render  labri- 
che  ie  vie  aeree  , e di  supplire  a’  follìcoli  mucco-- 
sì  destinati  a quest’uso.  Considera  egli  infattil 
questi  follicoli  come  insufficientissimi  a supplire ‘ 
all’evaporazione  considerabile  cagionata  dall 
continuo  passaggio  dell’ aria  inspirata  e dell’aria i 
espirata,  Ma  tali  asserzioni  meritano  di  esser’ 
confermate  da  ulteriori  indagini . Voglio  limi-- 
tanni  in  quest'articolo,  ed  accennare  i princi-* 
pali  sintomi  che  indicano  Io  sviluppo  di  questa i 
straordinaria  malattia  . Il  gozzo  è quasi  sempre* 
endemico.  A torto  è stato  confuso  colle  scrofole:* 
che  si  ossen^ano  tanto  frequentemente  nello  Spe-- 
dale  di  S.  Luigi  , mentre  che  i gozzi  vi  sono) 
cosi  rari.  Ne  ho  però  veduti  molti  percorrere  ini 
certo  modo , sotto  i miei  occhi  , tutti  i periodi  i 
del  loro  accrescimento.  Questi  tumori  si  affac-' 
ciano  ora  alia  parte  anteriore  ora  alla  parte  la-- 
terale  del  collo.  Io  sono  il  primo  ad  aver  esser- - 
vate  per  quanto  mi  pare  che  il  lato  destro  della  i 
gianduia  era  più  frequentemente  assalito  del  si-- 
pistro . Talvolta  si  osserva  una  tumefazione  di 
lotta  la  regione  cervicale,  che  aumenta  suli’in-- 
verno  e diminuisce  in  estate  . Ne’  primi  tempi  i 
gozzi  non  oltrepassano  il  vmlume  di  un  piccolo 
ovo,  si  vedono  dipoi  estendere  progressivamen- 
te, e con  tanta  maggiore  facilità  che  il  tessuto 
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cellulare  che  gli  circonda  è ordinariamente 
multo  floscio,  e suvscettibilisslmo  di  dilatazione. 
Vi  sono  delle  persone  che  portano  una  taf  infer- 
mità per  tutto  i!  corso  della  loro  vita  senza  es- 
serne in  verun  modo  incomodate;  altre  soffrono 
un  imbarazzo  soffocativo  nella  respirazione  5 
presso  alcune  anche  la  circolazione  incontra  de-^ 
gii  ostacoli,  ed  è indubitato  che  lo  strangola- 
mento die  soffrono  può  cagionare  V apoplessìa. 
Un  prete  che  era  stato  curato  a Saìianches,  so- 
steneva di  aver  conosciuto  de’soggetti  assaliti  da 


gozzo,  morti  sraprc)vvjsamente  per  una  tal  cau- 
sa. Spesso  gli  ammalati  soffrono  delle  indispo- 
sizioni moltissimo  bizzarre  . Mi  rammento  di 
n lavoratore  di  professione  die  si  presentò  allo 
pc-daìe  di  S.  Luigi  con  un  gozzo  enorme  che 
iscendeva  fino  alla  parte  media  dello  sterno. 
Njesta  massa  prodigiosa  che  era  per  lui  un  gran 
eso,  diveniva  dura  e cpasi  gelata  quando  il 
reddo  era  rigoroso.  Si  sarebbe  detto  che  era  un 
orpo  inerte  e senza  veruna  specie  di  vitalità. 
Oltre  a ciò  il  malessere  e il  genere  di  do- 
lore di  cui  si  lamentano  gf  infermi  sono  quasi 
fserrìpre  relativi  al  volume,  alla  direzione  e spe- 
lo la!  mente  al  modo  di  degenerazione  che  può 
prendere  il  tumore . La  Signora  C ....  di  cui 
gozzo  era  canceroso  credeva  di  aver  de’car- 
icboni  ardenti  nella  gola.  Un’altra  nella  quale 
^questa  massa  glandolare  non  si  gonfiava  che  ad 
xlntervalli,  credevasi  allora  minacciata  da  un  pros- 
fliimo  strangolamento.  Sooovi  de’  casi  in  cui  uno 
Li  familiarizza  così  bene  con  questo  genere  d’ 
infermità,  che  poco  si  affligge  della  di  lei  pre- 


scDza.  Noti  sgradiranno  i miei  lettori  ch'io  rac- 
conti loro  l’ istoria  di  un’ individuo  , tessitore  , 
deli’ età  di  circa  trentotto  anni  , di  una  costitu- 
zione linfatica  e eoe  riceve  la  luce  da  genitori 
^sanissimi . Nella  sua  prima  infanzia  aveva  godu- 
to di  una  perfetta  salute;  ma  all’ epoca  io  cui  co- 
minc  iò  a darsi  ai  lavoro , fu  assalito  da  una  tu- 
rnelazione  alia  parie  laterale  destra  della  tiroi- 
dea. il  tomorc;  molle  in  principio  si  accrebbe  e 
divenne  duro;  era  pesante  e un  poco  dolente; 
nello  spazio  di  un  mese  giunse  alla  grossezza 
di  una  mela,  e sembrava  vsfuggìre  sotto  le  dita 
se  cercavasi  di  comprimerlo  ; continuò  ad  in- 
grossare in  modo  da  eguagliare  il  volume  di. 
due  pugni;  era  pendente  , resìstente , ineguale  .. 
Quando  T ammalato  poneva  le  sue  dita  nell’ in-- 
terno  della  bocca,  vi  sentiva  una  protuberanzai 
come  un'ovo  dì  gallina;  questa  protuberanzai 
compressa  ad  ogni  istante  dalla  presenza  deglii 
alimenti  e premuta  tra  le  due  mascelle  quamdo) 
si  avvicinavano  nell’  atto  della  masticazione  , sV 
infiammò,  si  ammolli  e si  ruppe.  Ne  sgorgò  unai 
considerabile  quantità  di  pus , mentre  che  unaa 
porzione  di  questo  fluido  sembrò  portarsi  verso) 
3a  gianduia  esterna . Conluttociò  la  pronunziai 
era  più  facile,  e la  deglutizione  più  libera;  non- 
ostante questo  favorevol  cambiamento  , il  ma- 
lato entrò  nell’  lL)tel-Dieu  di  Parigi . Fu  fatta  ai 
medesimo  un’apertura  nella  parte  inferiore  dei 
tumore , e col  mezzo  di  una  strlsciola  di  tela  fi- 
na, si  pose  un  setone  che  non  produsse  veruni 
cfFetto  ne’ primi  quindici  giorni;  ma  sopraggiun-f 
se  dipoi  una  forte  irritazione  che  fece  suppura- 


re  iì  gozzo  abondantemente,  e diminuì  uu  po- 
co il  suo  volume.  La  costante  e reiterata  applì- 
cazione  di  cataplasmi  ammollienti  fu  necessaria 
onde  giungere  a far  cessare  io  stato  inllamma- 
torsoche  incominciava  a dare  delle  inquietudini. 
Essendo  stato  intanto  tolto  il  setone , le  due  a- 
perture  si  cicatrizzarono  in  poco  tempo  . Non 
pr  ovò  d’  altronde  miglioramento  alcuno  nel  suo 
8tato;  al  contrario  il  lato  sinistro  delia  g^^ta  si 
gonfiò  , s’  indurì , e prese  assolutamente  lo  stesso 
carattere,  che  l’ ingorgamento  del  lato  destro  ; 
questo  Iato  destro  si  aumentava  a occ  hio  veg- 
gente, e si  estendeva  gìà  dall’  angolo  destro  deL 
la  mascella  inferiore  fino  alla  parte  media  del 
petto.  Quest’ infermo  ottenne  un  posto  nell’o- 
spizio degli  Incurabili.  Due  arini  dopo  di  esser- 
vi stato  ammesso,  il  tuusore  aveva  acquistato  il 
volume  di  una  zucca  ; poteva  per  la  sua  forma 
esser  paragonato  ad  uno  di  quegli  (.tn  di  cui  ci 
serviamo  per  contenere  le  bevande  fermentate. 
Questo  enorme  tumore  era  biancastro  alla  sua 
regione  la  più  declive;  un  leggiero  cerchio  in- 
fiammatorio circoscriveva  la  parte  disorganizza- 
ta. Finalmente  dopo  che  questo  ammalato  ebbe 
sofferto  de’ dolori  inesprimibili , la  natura  sola 
procurò  un’esito  ad  un  pus  bianco  e inodoro, 
nel  quale  si  vedevano  nuotare  de  fiocchi  albu- 
minosi ,come  la  parte  caseosa  del  siero  non  an- 
cora chiarificato. Più  di  quindici  libbre  dì  mate- 
ria purulenta  escirono  da  quest’apertura;  si  fece 
una  specie  di  fistola  che  diede,  per  tre  mesi  che 
! continuò,  almeno  sei  once  di  liquido  ad  ogni 
I medicatura  . In  capo  a questo  tempo  l’ apertura 
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««51  ristrinse  poco  a poco,  e terminò  coi  cicatriz- 
zarsi intieramente . Ma  in  breve  i'ù  necessario 
di  procurarne  un’  altra  per  dare  esito  ad  una 
nuova  collezione  purulenta,  la  quale,  essendo  e- 
vaeuita,  non  si  riafFi  ciò  più.  Seco  adesso  la 
situazione  di  quest’  individuo  , quale  io  lo  con- 
sidero nel  m ) neato  in  cui  scrivo  : il  tumore 
considerabilissimo  pel  suo  volume,  si  evStende 
dalla  parte  inferiore  delle  gote  e dalla  parte  an- 
teriore del  milito  fino  all’  appendice  sif  lide  ; il 
suo  diametro  verticale  è ali’  incirca  di  quattordi- 
ci pollici,  il  trasversale  è alì’ incirca  di  sette  , e 
venti  pollici  nella  sua  circonferenza  ; presenta 
tre  lobi  distintissimi  gli  uni  dagli  altri,  cioè  due 
suoeriori  1’  uno  alla  gota  destra  l’altro  alla  gota 
sinistra;  quest’ ultimo  è meno  voluminoso,  ed 
è grosso  presso  a poco  come  uiV  ovo  di  oca  ; il 
primo  è di  un  volume  doppio  ; il  terzo  lobo  o 
lobo  inferiore , egu  igl4a  in  dimensione  la  testa 
d(  un  adulto  . O piano  dì  questi  tumori  partico- 
lari e ineguale  e ct>n  molte  protuberanze:  potreb- 
be dirsi  cn<^  soni  i!  resultalo  dell’unione  di  una 
gran  quantità  di  piccole  glandule  rapprossima- 
te  . Una  cosa  ri  n arcablle  si  é che  la  barba  essen- 
do cresciuta  nella  parte  inferiore"  del  tumore  che 
non  apooggia  sul  D'atto , ogni  pelo  è allontanato 
dagli  a'tri  per  lo  spazio  di  una  linea  ciò  che  fa 
ved  ‘re  q'oaato  la  pelle  si  i distesa  . Dall’ origine 
d‘  quest  ) mgorgamento  fino  al  presente,  delie 
ven  d'  uncal/bro  considerabile  si  diramano  sot- 
to i comuni  integumenti  di  questo  immenso 
tumore,  e si  anastomizzano  ad  archi  come  quel- 
le ded'  intestino  colon  , solamente  nel  lobo  in^ 


ferìore  e dal  lato  destro  ; perchè  il  lobo  superio^ 

^ re  sinistro  ne  è totalmente  sprovvisto . Il  bordo 
j inferiore  della  mascella  presenta  alla  sua  parte 
lanleriore  una  depressione  che  sembra  aver  per 
I causa  la  presenza  dì  alcuni  acini  glanduìoss^do* 
ri  e ingorgati . Nel  rimanente  i'  osso  massiilare 
^inferiore  non  presenta  nulla  di  rimarcabile 
^meno  che  Tesser  diretto  in  basso  e in  avanti 
ìpiù  che  nello  stato  consueto,  dai  pts»j  naturale 
a del  gozzo  . Toccandosi  la  superficie  del  tumore, 
!si  sentono  facilmente  le  granulazioni  a traverso 
flalla  pelle,  che  sembra  non  esservi  molto  aderen- 
tte,  poiché  si  può  piegare  in  varj  sensi  senza  che 
3 perciò  si  faccia  muovere  veruno  di  questi  tuber- 
ocoli.  La  parete  esterna  destra  dell’ interno  della 
f cavità  buccale  presenta  un  tumore  rosso  , poco 
D dolente  , ma  che  incomoda  colla  sua  presenza 
la  deglutizione  e la  pronunzia  , respingendo  un 
3 poco  in  basso  ed  a sinistra  la  base  della  lingua. 
3 Con  tutto  ciò  il  malato  non  soffre  altro  incomo- 
c do  che  quello  che  è cagionato  da  questa  mo« 

1 struosa  escrescenza  . Sarebbe  d'  altronde  dilEci- 

2 lissimo  di  referìr  qui  tutte  le  differenze  che  si 
i osservano  nella  forma  e nel  volume  de’  gozzi  . 
if  Quasi  sempre  il  tessuto  cellulare  circonvicino 
) è quello  che  si  allarga  o si  allunga  per  uno  straor- 
lidìnario  accrescimento  di  nutrizione.  L'indivi- 
u duo  di  cui  abbiamo  presentato  T osservazione 
T presenta  una  delle  anomalie  le  più  straordinarie 
f che  si  possano  vedere  . Il  sacco  enorme  che  si 
1 è formato  al  disotto  del  suo  mento  rassomiglia 
) a quello  dell’ uccello  comunemente  conosciuto 
kcol  nome  di  pellicano,  e che  figura  come  og- 
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getto  di  curiosità  ne' gabinetti  de' naturalisti , 
Questo  sacco  è divenuto  così  pesante  per  lepro- 
gr  -ssive  dirnensìoni  che  ha  acquistate,  che  Tarn- 
malato  è costretto  a sostenerlo  con  una  salviet- 
ta; accomodandosi  in  tal  modo,  egli  cammina 
facil  nente  nelle  strade,  per  andare  ad  una  mani- 
fattura ove  è impiegato  come  operajo . 

Potrei  citare  delle  altre  varietà  di  configu- 
razioni. Non  ne  conosco  d’altronde  veruna  che 
sia  piu  bizzarra  e più  singolare  di  quella  che  a- 
veva  acquistata  il  gozzo  di  un  pastore  Tirolese. 
Questo  g!>zzo  era  formato  come  un  lungo  cilin- 
dro che  si  prolungava  fino  alla  parte  media  del- 
la coscia,  e di  cui  il  diametro  andava  semore  di- 
minuendj.In  qualche  caso  osservato,  solamen- 
te la  gianduia  tiroidea  è quella  che  si  fà  promi- 
nente e i diversi  lobi  aumentano  in  mod  ) uni- 
forma e progressivo.  La  quantità  di  ineguaglian- 
ze che  vi  si  riscontra  si  spiega  facilmente  col- 
la struttura  stessa  della  gianduia  che  è la  sede 
deil’ing  )rgamento.  Non  si  ignora  infatti  che  quest’ 
or^a  i>ò  co  noosto  da  una  gran  quantità  di  gra- 
nu’azioni  unite  tra  loro  col  mezzo  del  tessuto 
cellulare.  Or  dunque  questa  tunica  che  le  invi- 
luppa è suscettìbile  di  acquistare  ma  grado  no- 
tabile di  grossezza;  si  osserva  ancora  che  è di 
una  flaccidità  poco  comune,  e che  presta  singo- 
larm'^nte  alla  dilatazione.  Aggiungasi  che  i vasi 
hanno  una  gran  tendenza  a divenir  varicosi. 
Ecco  l’osservazione  relativa  ad  una  donna  di 
70  anni , che  ha  abitato  fino  ad  ora  il  villaggio 
di  diede  , ove  trovasi  la  celebre  cascala  di  tal 
nome , poco  distante  dalla  strada  di  Sallanches» 


alle  ghiacciaie  di  Chamouny  . Questa  donna  non 
ha  avuto  nel  corso  della  sua  vita  veruna  malat- 
tia acuta  ; il  solo  incomodo  di  cui  abbia  da  do- 
lersi si  è lo  sviluppo  di  un  gozzo  enorme  che 
incominciò  nella  sua  Infanzia,  e che  all’età  di 
ventotto  anni  , epoca  del  suo  matrimonio,  era 
della  grossezza  di  un  ovo  di  gallina.  Questo  goz- 
zo disseminato  esternamente  da  molte  vene  va- 
ricose , occupa  i tre  quarti  della  superfìcie  del 
olio,  si  estende  dall’  uno  all’altro  orecchio, 
fJsotto  i quali  s’  interna  un  poco,  nocendo  alle 
ifunzioni  dell’udito,  poiché  questa  donna  è già  da 
«qualche  anno  al  secondo  grado  di  sordità.  Que- 
csto  gozzo  sostiene  In  parte  la  mascella  iiiieriore 
Mi  cui  ritarda  i movimenti  e giunge  fìno  alla 
ametà  del  petto  tra  le  due  mammelle.  Non  sola- 
rmente questo  tumore  presenta  degli  ostacoli  pe- 
i^iosl  alla  deglutizione  delle  sostanze  alimentari 
sb  alle  lunzioni  della  respirazione  e della  voce, 
fna  rende  assai  doloroso  il  passaggio  delle  be- 
lyande  fredde , e cagiona  una  tosse  quasi  sofFo- 
i^ativa  nel  momento  che  la  donna  InghIotte  del- 
ae  sostanze  animali  e de’  liquori  spiritosi . Nei 
torso  del  suo  matrimonio  ha  avuto  dieci  figli  , 
thè  toltone  due  o tre  sono  stati  esenti  da  ogni 
ministro  incomodo.  Essa  ha  osservato  che  nel 
qempo  de’  suoi  parti , questo  tumore  faceva  dei 
9)rogressI  più  considerabili.  Nel  momento  in  cui 
r‘ù  esaminato  questo  prodigioso  gozzo,  presen- 
s-ava  alla  sua  superfìcie  un  gran  numero  di  lobi 
if:  di  Ineguaglianze  che  non  sono  che  il  resultato 
Iteli’ accrescimento  dì  ciascuna  delle  parti  gra- 


Dl 


ulose  che  entrano  nella  composizione  della  ti- 
foidea. 
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Il  gozzo  che  forma  II  soggetto  di  queste? 
quadro  non  è solamente  una  malattia  europea; 

SI  osserva  in  quasi  tutti  i paesi  del  globo . Ho 
letto  sopra  tal  materia  de’ curiosi  dettagli,  som- 
ministrati  da  Beniamino  Smith  Barton  profes- 
sore nell’Università  di  Pensilvania  . Questo  dot- 
to, visitando  gli  Indiani  che  si  sono  stabilii  a 
Oneida,  negli  Stati  della  Nuova- York,  vedde  una 
vecchia,  moglie  del  capo  di  questa  nazione,  che 
era  affetta  da  una  tumefazione  della  gianduia  ti- 
roide, principalmente  alla  parte  anteriure  del 
collo.  11  marito  di  questa  donna  gli  raccontò  che 
questa  malattia  non  era  rara  presso  gli  Indiani 
di  Oneida;  che  si  osservava  in  molti  villaggi,  e 
che  dava  un’aspetto  orribile  alla  massima  parte 
degli  individui  thè  ne  erano  affetti.  Non  ha  sem-  • 
pre  in  tutti  la  stessa  forma;  in  alcuni  sembra  non  i 
essere  che  una  semDlice  tumelàzione  del  collo», 
srnza  tumore  distintamente  circoscritto;  in  altri  i 
la  tiroide  è sensibilmente  tumefatta  e prominen- 
te; tal  voiia  sì  allunga  e discende  in  un  rnodo  i 
straordinario  innanzi  alla  regione  dello  sterno.,; 
Per  dire  il  vero  Barton  non  ha  avuto  occasione  ^ 
di  vedere  da  se  medesimo  quest’ultima  specie;; 
ma  fù  assicurato  che  essa  non  era  rara  alle  rive 
del  fiume  Mohawk  tra  le  donne,  che  cercavano  t 
di  nascondere  questa  deformità  con  un  parti--! 
colare  abbigliamento . Assale  in  ogni  età;  è nub  i 
ladimeno  più  comune  negli  adulti.  S’ incontrai 
pure  molto  frequentemente  il  gozzo  nella  parte 
inferiore  del  Canadà  ec.  Basta  consultare  i di-  : 
versi  viaggiatori  vedremo  che  alcune  località,  al-  ! 
cune  iniiut  nze  dell’aria,  forse  alcune  bevande^  ; 


34^ 

possono  far  comparire  questa  malattia  in  paesi 
da  noi  i più  remoti . Il  mio  amico  ii  Sig  Bcui- 
pland , compagno  del  celebre  òig.  Huniboidtj 
mi  ha  assicurato  che  il  gozzo  era  endemico  nel 
regno  della  Nuova  Granala  ; è speciaiiiiciite  così 
frequente  nelle  piccole  Città  di  Hunoa  e di  M>  n- 
par',  sulle  rive  del  fiume  della  IVladdaIcna  , che 
a pena  si  vede  qualche  jndivjduo  che  non  ne 
sia  assalito;  vi  prende  un  aci  rese  inserito  così 
considerabile,  che  non  è raro  di  trovare  delle 
persone  obbligate  a sostenerlo  ccm  un  panno  li- 
no posto  in  guisa  di  sospensorio  . A ssa  e indi- 
stintamente ogni  classe  di  abitanti,  toltone  i ne- 
ri e quelli  che  conducono  una  vita  attiva  e labo- 
riosa. I barcaiuoli  che  lanno*  il  penoso  viaggio 
di  Cartagena  ne  sono  esenti . Le  dcjnne  vi  sono 
più  sottoposte  degli  uomini  Spesso  si  è parlato 
degli  uomini  pallidi  dell’istmo  di  Dartcn,  orn- 
bilmente  sfigurati  da  enormi  gozzi . 

Il  gozzo  dà  una  fisionomìa  pcirtiiolare  per- 
fettamente distingutbìle  agli  occhi  di  un  buon 
osservatore.  La  pelle  de’ gozzuti  è biaDciiissIma 
nelle  parti  del  corpo  che  sono  coperte  dalle  ve- 
sti , e che  non  sono  esposte  al  contatto  dell’  at- 
mosfera; è fina  e di  un  tessuto  delicatissimo  ; i 
loro  capelli  sono  biondi  o rosvsastri  ; le  facoltà 
intellettuali  sembrano  alterarsi  a misura  che  il 
gozzo  acquista  un  maggiore  sviluppo  ; ed  infat- 
ti il  massimo  numero  tra  loro  diviene  stupido 
ed  ebete.  Non  appartiene  a questo  luogo  l’ isto- 
ria de’ cretini,  di  cui  parlerò  più  ampiamente 
quando  tratterò  della  famiglia  delle  malattìe  del 
cervello.  Molti  viaggiatori  hanno  scritto  sopra 
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questi 'disgraziati  esseri , che  s incontrano  in  co- 
si gran  numero  ui  alcuni  cantoni  delia  Svizzera, 
nelle  vallate  di  Aure  e de’  Pirenei  ec.  Questi  tali 
gozzuti  sanno  a pena  esprimere  le  loro  idee  ; 
lianno  la  iaccia  nerastra  e terrea , lo  sguardo 
melancolico,  stupido  , senza  veruna  sorta  di  e~ 
spressione  ; il  loro  torpore  ha  qualche  cosà  di 
prodigioso  . Non  vi  è nulla  di  più  stomachevo- 
le che  il  loro  aspetto  , quando  si  rannicchiano 
per  dormire  al  Sole  , a guisa  de’ porci  o di  altri 
animali  abietti  . 

Cause  organiche.  Osservasi  sempre  che 
il  gozzo  Invade  principalmente  le  persone  digià 
assalite  da  una  radicai  debolezza  del  sistema  lin- 
fatico . In  generale  questi  tali  individui  hanno 
la  libra  rilasciata  . Perchè  le  donne  vivono  con 
questa  primitiva  disposizione  sono  esse  sotto- 
poste al  gozzo  più  frequentemente  degli  uomini 
in  tutti  ! paesi  proprj  a sviluppare  questa  malat- 
tìa. Tutto  ciò  che  pone  in  attività  le  gianduia 
dee  necessariamente  concorrere  alla  produzione 
di  tali  tumori.  Da  ciò  nasce  che  la  concezione 
e la  gravidanza  sono  state  rrequenternente  suc- 
cedute dall’  enorme  ingorgamento  della  giandu- 
ia tiroidea:  ma  spesso  la  causa  di  quest’ingorga- 
mento è specialmente  ereditaria  . ìi  sig.  Foderi 
dice  di  av(  rne  incor  trati  diversi  esernpj. 

È assicurato  che  viene  sempre  al  mondo 
con  quest’ infermità  il  bambino  , ogni  volta  che 
ne’ paesi  ove  si  sviluppano  ordinariamente  I goz- 
zo si  ved.i  per  due  successive  generazioni  ma^ 
rdàrsi  un  uomo  affettr»  da  gozzo  con  una  donna 
che  ne  sia  parimente  alletta.  II  sig.  Fodere 
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osserva  parimente  che  dall’  unione  di  un  raclu- 
tico  con  una  assalita  da  gozzo  , può  parimeiite 
venirne  prole  inferma  di  gozzo,  tino  dalla  pri- 
ma generazione  , Nei  regno  della  Nuova  Grana”- 
i ta , si  vedono  delle  famiglie  intiere  che  hanno 
: coDt(  rnporaneamente  tumefatta  la  gianduia  ti- 
roidea . Vi  sono  forse  delle  malattìe  che  a luogo 
: andare  indluiscono  sullo  svi!u[?po  de!  gozzo.  Ai- 
; curii  pratici  hanno  diretto  la  loro  attenzione  par- 
i ticolare  soora  le  tumefazioni  del  collo  che  so- 

.4 

i pravvengono  nelle  donne  isteriche  . Hanno  pre- 
Ji  sunto  con  fondamerito  che  de’  frequenti  parossi- 
I smi  di  questa  aiFezicne  nervosa  potessero  porta- 
i re  la  tumelazìone  delia  tiroide  per  poco  che  le 
>1  donne  vi  fossero  disposte  per  la  debolezza  radi- 
ai cale  della  loro  roslituzione. 

Cai  SE  ESTtaNE.  Non  vi  sono  ancora  che 
>1  delle  congeìJure  relativamente  alle  cause  esterne 
i|  del  gozzo  . La  massima  parte  f attribuisce  airuso 
il  dell’acqua  proveniente  dallo  scioglimento  delle 
)j  nevi  . Ma  il  sig.  Foderò  combatte  vittoriosarnen- 
ste  quest’ opinione,  dime, brando  che  coloro  ciiC 
J abitano  in  Svizzera,  alle  laide  delle  ghiacciaje,  so- 
M no  al  contrario  meno  esposti  a questo  genere  di 
[1  infermità  . Si  vogliano  delle  prove  tratte  dalla 
j considerazione  di  altri  paesi  Ove  cade  più  ric- 
eve che  in  Groenlandia  e in  Lapporiia.'^  pure  i! 
Ingozzo  vi  è sconosciuto.  Si  è creduto  che  1’ ac- 
jjque  che  contenevano  rrjolto  zolfato  calcareo  fos~ 
0 sero  quelle  che  contribuivano  il  più  alla  forma- 
f zione  de’ gozzi.  Quest’opinione  non  è nulla  m.e» 
1;  gl  io  fondata  della  precedente,  poiché  è provato 
)«  per  esempio  che  le  acque  de’  paesi  di  San  Gio- 
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vanni,  San  Su’pizio  , e San  Pietro,  paesi  ove  sì 
osservano  molti  individui  coli’ingorgamento  del- 
la tiroidea  , tengono  in  dissoluzione  una  quan- 
tità di  selenite  molto  minore  di  quelle  dell’alta 
Morierina  , ove  la  malattia  di  cui  trattasi  a pena 
si  osserva  , quantunque  le  abitazioni  sieno  poste 
lungo  un’  ampia  cava  di  gesso  ec. 

li  sig.  Bonpiand  ha  fatto  delle  osservazioni 
analoghe  nel  regno  della  Nuova-Granata  , ove 
tutte  le  acque  scorrono  su  delle  roccie  primitive, 
sopra  del  granito  ec.  S*  può  egli  far  derivare  il 
gozzo  dalla  cattiva  scelta  e durezza  degli  ali- 
menti ? Il  sig.  Fodere  Ovsserva  che  eflettivMmen- 
te  la  massima  parte  degli  abitanti  , ne’ paesi  che 
egli  ha  percorsi  , vivono  soltanto  di  castagne,  di 
patate  ed  altre  sostanze  di  simil  natura;  ma  per 
dare  una  qualche  importanzaa  questa  causa,  bi- 
sognerebbe che  i gozzi  fossero  comunissimi  iri 
tutti  i paesi  del  mondo  ove  si  fà  uso  di  un  nutri- 
mento difettoso  o depravalo  , ciò  che  non  ac- 
cade ec.  Per  ciò  dunque  la  causa  esterna  la  più 
ammissibile  ò quella  posta  in  campo  dal  sig.  Fo- 
derò ; questo  medico  osserva  infatti  che  non  si 
trova  gozzo  nè  sulle  alture  , nè  nelle  grandi  e 
aperte  pianure;  ma  si  è al  contrario  assicurato* 
che  questa  malattia  diviene  più  frequente  a mi- 
sura che  sì  penetra  nelie  profonde  valiate,  sca- 
vate da’  torrenti  o da  altre  cause  accidentali . 
Questi  luoglii  sono  ordinariamente  palustri  e ri- 
coperti dì  alberi  fruttiferi.  Il  sole  vi  concentra 
i suoi  raggi  , e vi  regna  un’aria  costantemente 
pregna  di  vapori  umidi,  che  cagiona  uno  straor- 
dinario rilasciamento  in  tutte  le  libre  del  corpo 
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specralmente  alla  gianduia  tiroidea  . Queste  os-* 
servazioni  si  aceordano  periettamente  con  quei^ 
le  del  mio  allievo  Sig.  Biett,  che  ha  percorro  re- 
centemente la  Morienna  da  attento  osservaU^re. 
Questa  vallata  che  si  estende  dalle  rive  deirl&e- 
ra  lino  al  monte  Cenisio  , oftre  difatti  dede 
<lisposizioiii  locali,  che  hanno  una  grand’  iniiucu- 
za  nello  sviluppo  di  questa  malattia;  essa  è iu 
generale  assai  stretta.  In  molli  punii,  presenta 
alcune  strozzature  che  le  danno  delle  iuiiessioai 
naolto  variate  ; il  caldo  dee  esservi  softocaiite  m 
estate  , e Taria  dee  necessariamente  soffrirvi  una 
specie  di  ristagno . Oltre  a ciò  i torrenti  che  di- 
sceodono  dalle  montagne  debbono  mantenervi 
una  continua  utiudita.  1 gozzi  sono  assai  Ire- 
quenti  nella  parte  inferiore  della  vallata,  e lo 
divengono  di  più  a misura  die  uno  si  av  vicina  a! 
suo  centro,  vale  a dire  a S.  Giovanni  di  Mu- 
rienna.  Questa  piccola  città  e i suoi  circondar) 
danno  la  proporzione  di  ottanta  affetti  da  gozzo 
per  ogni  cento  individui,  e in  otto  donne  « he 
vidde  il  Sig  Bieit  ad  una  pubblica  fonte,  ne  con- 
tò sette  che  avevano  de’  tumori  più  o meno  vo- 
luminosi . R isalendo  la  vallata , il  numero  dei 
gozzi  diraÌDuìsce  sensibilmente,  e si  può  beius- 
simo  assicurare  che  questa  proporzione  decre- 
scente è in  ragion  diretta  dell'elevazione  deìla 
terra.  Sarebbe  utile  inoltre  di  considerare  la  si- 
tuazione de’ luoghi  abitati  da  individui  assaliti 
dal  gozzo  in  tutti  i paesi  ; di  paragonare  i loro 
punti  di  analogia  o di  dissomiglianza,  e di  esami- 
nare se  la  gianduia  tiroidea  ha  subito  dapertuttò 
la  medesima  alterazione. 


La  formazione  de’  gozzi  dee  spesso  attri- 
buirsi a cause  esterne  accidentali.  Per  esempio 
un  colpo  violento  d retto  sulla  parte  esterna  del 
collo  può  portare  il  gozzo;  una  caduta  potrebbe 
avere  il  medesimo  r -saltato  . Gii  sforzi  cbe  fan- 
no alcune  donne  nel  parto , f uso  che  hanno  tal 
Volta  di  portare  de'  pesi  molto  gravi  sono  talvol- 
ta nocivi . Quando  i bambini  sono  sempre  lat- 
tanti, importa  per  quanto  è possibile  di  calmare 
le  loro  grida,  delle  quali  è causa  un  rnerr\bro  mal 
situato,  troppo  compresso,  un  desiderio  non  so- 
disfatto ec.  Si  è avuto  occasione  di  osservare  nel- 
lo Spedale  di  S.  Luigi  , una  ragazzina  che  ave- 
va alla  parte  anteriore  del  suo  collo  un  gozzo  di 
forma  così  bizzarra  che  rassomigliava  ad  uno 
stomaco  o una  cornamusa.  Si  ebbe  cura  di  in- 
terrogarla sulle  cause  presunte  di  questa  singo- 
iar malattia . Ci  disse  cbe  nell’epoca  della  sua 
infanzia,  frequentemente  entrava  in  violenti  ac- 
cessi di  collera  e di  rabbia.  Sua  madre  che  vo- 
leva calmarla  o piuttosto  correggerla,  le  gettava 
dell’acqua  fredda  in  viso.  Le  grida  della  bambi- 
na divenivano  allora  più  fiere  ed  in  breve  si  ac- 
corsero che  insensibilmente  la  gianduia  tiroi- 
dea s’ingorgava  ed  aumentava  considerabilmen- 
te  di  voluine.  Dopo  questo  tempo  si  è manife- 
stato un  gozzo  enorme  , ed  i mezzi  posti  in  uso 
per  dissiparlo  sono  stati  de!  tutto  inutili  . 

Metodo  curativo.  La  cura  del  gozzo  è 
quasi  sempre  abbandonata  alTempirismo . Il  sig. 
Bonpland  mi  ha  assicurato  cbe  a Popayan  i 
gozzuti  andavano  in  folla  vicino  ad  un  pìccolo 
fiume  che  teneva  in  dissoluzione  dell’  acido  zol- 


i forlco  . Pretendevasi  In  questo  paese  che  una  bot- 
! tiglia  di  quest’  acqua  bevuta  giornalmente  per  un 
mese,  bastasse  per  guarirli . Questo  rimedio  non 
aveva  d’ altronde  in  se  stesso  inconveniente 
veruno.  Barton  reterisce  che  gl’  Indiani  curano 
il  gozzo  nei  modo  il  più  ridicolo;  bagnano  per 
esempio  il  tumore  colla  saliva  di  una  ragazza 
die  abbia  i suoi  mestrui  ; dipoi  vi  applicano  so- 
j pra  delle  conchiglie  bruciate  , ciò  che  è un  po~ 
co  meglio  . Lo  stesso  autore  senti  parlare  di  un 
\ caso  in  cui  questa  malattia  era  stata  guarita  col- 
' l’ infusione  di  una  certa  specie  di  frassino , pro- 
i Labilmente  \\  fiaxinus  nigra  di  Marschall,  o il 
J fraxinus  sambucifolia  di  Wildenow  . La  mala- 
1 ta  era  una  vecchia  maritata  ; bevve  lungo  tempo 
1 delle  grandi  dosi  di  questa  infusione,  che  era  di 
;i  sapore  disgustosissimo  e che  procurava  de’sudo- 
i ri.  Non  vi  è chi  non  conosca  i rimedj  impiega- 
i ti  dapertutto  contro  i!  gozzo,  e specialmente  i 
[ sali  a base  di  calce  che  si  ottengono  dalla  calci- 
;i  nazione  delle  spugne  . S’ incorporano  questi  sali 
} con  degli  estratti  di  piante  amare,  aggiungendovi 
li  della  polvere  di  genziana  e di  china , e si  adopra- 
I no  tre  volte  il  giorno  in  diisi  più  o meno  forti . 

( Diamo  quaìchevolta  a Parigi  delle  pillole  com- 
) poste  col  sapone  medicinale,  il  cremor  di  tarla- 
ci ro  , e l’etiope  marziale  . il  sig.  Dott.  Foderò  di- 
c ce  aver  veduto  scomparire  una  considerahi!  tu- 
li mefazione  del  collo  coll’uso  giornaliero  di  tren- 
] ta  grani  di  zolfuro  di  potassa  , sciolto  in  una  bot- 
f tiglia  di  acqua  comune.  Lo  stesso  autore  accen- 
cna  le  seguenti  precauzioni  acciocché  il  rimedio 
1 ottenga  felice  resultato.  Vuole  che  si  purghi  o- 
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gni  (jtto  g’oml  rindividao  amJnaìato;  che  sì  co-* 
pra  e si  maatenga  molto  caldo  ìi  tumore  ec.;  rac- 
comanda hnairnente  di  non  inghlotlire  con 
Ifoppa  precipitazione  il  rimedio,  e di  tenerlo 
per  qualche  tempo  nell’ interno  delia  bocca. 
\ uole  che  il  malato  cambi  ana,  ciò  che  a pa- 
rer mio  oltrepassa  f effetto  di  tutte  le  droghe 
TT  eciscinaH;  perchè  osservo  che  molte  signore 
Svìzzere  che  sono  venule  a stare  a Parigi,  han- 
no veduto  sgorga '’Si  sollecitamente  la  loro  glan- 
dola tiroidea  . D i qualche  tempo  in  molti  Spe- 
dai: Francesi,  Si  sego. ta  un  metodo  proposto  da! 
sig.  l/Tylie,  primo  medico  di  S.  M.  ì’ Imperato- 
re di  liossia  . Mi  compiaccio  di  tributare  i me- 
ritali elogi  a questo  dotto  pratico  che  si  è reso 
commendevole  nel  paese  che  abita,  pel  suo  zelo 
infaticabile  pella  propagazione  delie  buone  dot- 
trine . La  cura  consìste  i-NelTamministrare  una 
polvere  composta  di  tre  grani  di  mercurio  dolce, 
tre  di  muriato  di  ferro  ammoniacale  , quattro 
grani  di  spugna  bruciata , e dieci  grani  della 
sccM’za  del  laurus  cassia.  Si  fanno  dodici  dosi  di 
questa  mcvscolanza  , e se  ne  dà  una  du evolte  la 
settimana  unendovi  un  leggiero  calmante  per  la 
notte  . Il  sig.  Wylie  propone  inoltre  di  far 
comporre  ventiquattro  trocisci  triturando  un’on- 
cia di  spugna  bruciata,  di  un’egual  quantità  di 
poi  vere  dì  gomma  arabica  e di  quindici  grani  di 
polvere  di  cannella,  preventivamente  impastati 
in  una  dose  sulHciente  di  siroppo  di  scorze 
d'aranci  forti  . Ogni  giorno  se  ne  fa  sciogliere 
uno  in  bocca,  finché  sia  del  tutto  inghiottito.  3. 
Finalmente  per  secondare  l’effetto  delle  due 
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1 prime  preparazioni  fà  applicare  .sopra  iì  tumore 
jun  cerotto  compostoci!  una  mezz’oncia  di  litar- 
jgsrio,  di  una  dranjma  di  mercurio  dolce,  e di 
i dieci  grani  di  tartaro  emetico.  Allo  Spedale  di 
.S.  Luigi  iO  aveva  prescritto  delie  effusioni  alca- 
jline,  sulla  parte  anteriore  dei  collo,  che  si  ese- 
3gyivano  per  mezzo  di  un’apparato  fatto  in  guisa 
Idi  annafliato)o.  I malati  prendevano  nei  tempo 
iinedesinto  le  acque  ferruginee  di  Forges,  o una 
leggiera  decozione  di  china  rossa  . Nel  tempo 
I medesimo  si  facevano  alcune  leggiere  frizioni 
isul  tumore  con  una  ilaneìla  bagnata  nel  linimen- 
ito  voiatlie/o  in  qualche  liquore  spiritoso,  i no- 
sistrì  farmacisti  compongono  de’ col  lari  con  della 
Lvallonea  ed  altre  sostanze  astringenti^  che  sono 
tparimente  molto  in  uso. 

I mezzi  chirurgici  sono  eglino  applicabili 
* alla  cura  del  gozzo?  11  Sig,  Fodéré  fà  caso  par- 
ticolarmente de’  salutari  effetti  del  setone.  Que- 
storimedio può  convenire  specialmente  nel  goz- 
zo cistico  o otriforme,  simile  a quello  di  cui  ho 
dato  qui  sopra  l’istoria.  Ma  quando  si  pone  in 
uso,  importa  specialmente  di  evitare  i nervi  ri- 
correnti e i grossi  vasi  che  darebbero  motivo  a 
delle  considerabili  emorragie.  8i  è molto  disser- 
tato sulla  possibilità  dell’escìsione  neMiversi  ca- 
si di  gozzo.  8i  sono  ancora  decantati  alcuni  van-» 
taggi  ottenuti . 

li  Sig.  Bullier  ha  pubbiirato  delle  osserv^a- 
1 zioni  sopra  questo  punto  di  dottrina,  e ne  ha 
fatto  il  soggetto  delia  sua  tesi  inaugurale.  Sem- 
hra  provato,  secondo  le  giudiziOvSe  osservazioni 
ì di  questo  medico,  che  V escisione  di  cui  si  trat- 


35‘2 

ta  non  sla  fino  ad  ora  riuscita  altro  che  sopra t 
delle  porzioni  di  gozzo  isolate;  che  sarebbe  pe-- 
ricoloso  d' intraprenderla  per  de’tumori  intieri  dì 
questo  genere  che  avessero  acquistato  una  con- 
siderabile dimensione;  che  in  verità!  rischi  che 
presenta  non  dipendono  dall’  em  )rragìa  di  cui  T' 
arte  può  finii  mente  trionfare,  come  è stato  prò-- 
vato  da  un  tent.j^'ivo  fiatto  da  uno  de' più  abili! 
cliirurghi  de’ nostri  tempi  ; ma  che  in  verun  ca-- 
So , rarnmalato  non  potrebbe  resistere  alla  vio- 
lenza degli  spasmi  e de’dolurl  che  risultassero' 
da  una  op^Tazione  fatta  in  mezzo  a tanti  nervi  ei 
vasi  importanti . 


» 


NOTE 


Nota  \.  Pag.  ^Secondo  le  osservazioni  di 
Deyenx  e di  Parmentier  il  sangue  degli  scor- 
buiici  contiene  pochissima  fibrina,  nè  ha  quei 
particolare  odore  che  si  riscontra  in  quello  dì  un 
uomo  sano  5 ma  è però  costituito  da  que’  me- 
desirai  principi  che  sogliono  costituire  questo 
fluido  animale  . Fourcroy  osservò  egli  ancora 
che  il  sangue  uscito  dalle  gengive  di  uno  scor- 
butico , non  dava  ver  un  segno  di  contener  fi- 
brina , raffreddandosi  diveniva  nero  e fluido  an- 
ziché coagularsi  . Il  sig.  Alibert  ne’  suoi  elemen- 
ti di  Terapeutica  , e nella  presente  opera  asse- 
risce invece  che  il  sangue  degli  scorbutici  da 
esso  lui  esaminato  è sprovvisto  di  parte  siero- 
sa ,e  che  contiene  una  grandissima  quantità  di 
fibrina  , a spese  de/  muscoli  che  dovrebbero  es- 
serne provvisti  . Se  il  peso  dell’  autorità  si  vo- 
lesse credere  sufficiente  a decidere  delle  que- 
stioni di  fatto,  dovremmo  sicuramente  in  tal 
caso  preferire  l’  opinione  degli  illustri  chimici 
soprannominati  a quella  del  sig.  Ah.bert  ; ma  ove 
non  si  voglia  supporre  che  vi  sia  errore  in  e- 
sperimenti  per  loro  stessi  niente  difficili,  ci  tro- 
Alibert  T.  Ili 
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Yereino  costretti  a credere  che  nel  sangue  degli 
scorbutici  osservati  dal  sig.  Alibert  abbondasse 
la  fini  ina  , e che  mancasse  realmente  in  quetlo 
de’ soggetti  esaminati  da  Deyeux,  Parmentier  e 
Fourcroy.  Quando  ciò  sia  nel  modo  qui.  da  me 
supposto  ne  resulta  che  nello  scorbuto  T altera- 
zione degli  umori , la  quale  sicuramente  non 
pretenderemo  di  negare  in  una  tale  malattia  , 
non  è sempre  dello  stesso  genere  , che  perciò 
appunto  non  costituisce  il  carattere  essenziale 
di  una  tale  affezione  , che  in  somma  non  ò 
quella  che  dobbiamo  principalmente  prender  di 
mira  nella  cura  dello  scorbuto  . Ma  comunque 
cÌq  siasi  non  convenendo  di  parlar  qui  a l'ingo 
di  tal  malattia  , nòdi  riandare  la  rancidissima 
questione  relativa  alla  primaria  o secondaria  al- 
terazione de’ fluidi  come  causa  delle  malattie 
universali  , sembrami  che  nell’  ignoranza  in  cui 
siamo  rapporto  alla  proporzione  de’ principi  co- 
stituenti il  sangue,  ^ia  assai  azzardato  il  dire 
che  nelle  persone  s corbutiche  questo  fluido  dif- 
ferisca essenzialmente  da  quello  delle  persone 
sane  , per  essere  sprovvisto  di  parte  sierosa  , e 
perchè  contenga  una  soverchia  quantità  di  fi- 
hrina  , come  ha  creduto  di  potere  asserire  il 
sig.  Aiibert.  Fintantodiè  non  sapremo  qual  sia 
la  (proporzione  de’ diversi  principi  costituenti  il 
sangue  , conveniente  al  perfetto  stato  di  salute, 
nelle  varie  circostanze  della  nostra  vita,  difficil- 
mente saremo  in  giado  di  determinare  quali 
sieno  veramente  le  alterazioni  che  costituiscono 
lo  stato  morboso  di  questo  fluido  non  ancora  ba- 
stafUemente  conosciuto  da’  chimici  e da’  fisio- 

log'  • 

ISota  2.  Pag.  12.  Nella  sezione  di  alcuni  ca^^ 
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daverì  dMndividul  morti  per  delle  violeotissì- 
me  febbri  inflammatorie,  è avvenuto  al  celebre 
sig.  Pietro  Frank  di  ritrovare  inbarnmate  le  ar- 
terie e le  vene  che  egli  ha  riscontrate  notabil- 
meate  arrossite  nella  loro  superficie  interna  . Il 
sig.  Plnel  nella  quinta  edizione  della  sua  Na- 
vsografia  Filosofica  , riportando  il  fatto  qui  sopra 
accennato,  dice  non  essere  dimostrato  che  il 
fenomeno  sja  costante  , prendendo  da  ciò  op- 
portuna occasione  di  rammentarci  la  nostra  igno- 
ranza su  reciprfoci  rapporti  de’ diversi  principj 
costituenti  il  sangue^  nelle  febbri  infiammatorie, 
e su  i diversi  cangiamenti  di  cui  sono  in  tal 
caso  suscettibili  . 

È sicuramente  impossibile  che  la  costanza 
dì  un  tal  fenomeno,  quando  ancora  in  realtà 
sussista  , possa  riscontrarsi  col  fatto  , poiché 
converrebbe  che  ninno  scampasse  alla  malatiU, 
e che  di  niuno  pure  fosse  tr-jiscurata  la  sezione. 

I nostri  migliori  patologi  don  stentano  però  a 
, credere  che  appunto  in  questa  infiunmazione 
del  sistema  sanguigno,  o almeno  di  una  gran 
parte  di  esso  stia  riposta  la  condizione  patolo- 
I gica  della  febbre  infiammatoria  , che  mal  vo- 
i lentieri  ci  adatteremmo  ad  attribuire  alle  inde- 
ternainabili  alterazioni  del  sangue  ; e mi  sor- 
; prende  come  il  Sig.  Alibert  asserisca  che  nelle 
malattìe  del  sistema  arterioso  , si  trovino  sem- 
I pre  intatte  le  arterie  , qualunque  sìa  stato  il  ge- 
nere di  morte  dell’  individuo  . 

Hodgson  nel  suo  trattato  sulle  malattìe  dell* 

5 arterie  e delle  vene  Londra  i8i5.  non  ha  po- 
g sto  in  dubbio  alcuno  l’  infiammazione  delle 
1 membrane  delle  arterie  , ed  ha  anzi  avvertito 
la  tendenza  delia  loro  membrana  interna  all’ in- 
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azione  adesiva  , la  non  difficile  guarigio- 
ne delie  ferite  arteriose  dovuta  al  trasudainers- 
to  à\  linfa  die  idcongiunge  le  parti  divise,  e T o- 
bliterazione  di  questi  vasi  dopo  una  lunga  com- 
pressione, dovuta  essa  pure  alia  tendenza  che 
essi  hanno  ad  infiainmarsi  adesivamente.  Oltre 
a ciò  non  ignorano  i chirurghi  come  spesso  ì’in- 
fiainmazione  che  nasce  ne’ vasi  a motivo  deli" 
allacciatura  de"  medesimi , si  estenda  molto  fre- 
quentemente al  di  là  del  luogo  allacciato  . 
Hodgson  stesso  ci  dice  che  in  un"  amputazione 
di  coscia  , r infiaminazione  delia  membrana  in- 
terna deli’  arteria  femorale  proiungossi  fino  al 
cuore  . 

Penso  dunque  molto  differentemente  dal  Sig. 

Al  bert  e credo  che  si  debba  ammettere  come 
irrefragabile  1’  inbammazione  delle  membrane 
de’  vasi  sangui  gru  . 

Nota  3.  Pag.  5o,  Tutti  gli  sconcerti  che  sof- 
friva questo  soggetto  a"  quali  saccedè  improv- 
visamente la  uDrte,  non  si  debbono  già  ripetere 
direttamente  dalla  frattura  delle  coste,  ma  ben- 
sì dalle  offese  che  il  colpo  ricevuto  cagionò  ne" 
visceri  contenuti  nella  cavità  del  torace  . Pare 
anzi  ohe  possa  dirsi  che  in  tal  caso  la  frattura 
delle  coste  neppure  indirettamente  fosse  causa 
della  morte  di  quest’ individuo  , poiché  la  se- 
zione del  cadavere  non  fece  vedere  difatli  ve- 
runa lesione  immediatamente  proveniente  da 
una  tal  causa  . In  quanto  poi  alla  frattura  delle 
coste  in  generale,  si  può  'onsuUare  la  memoria 
che  il  celebre  Prof.  Taccà  ha  inserito  , sono  ! 
già  alcuni  anni,  nel  Volume  IV.  degli  Atti  della  ! 
Società  medica  di  Emulazione  , ove  esso  ha  di- 
mostrato che  le  coste  fratturate  tornano  neces- 
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sari3 mente  in  sito  per  la  loro  struttura,  e che 
si  maisca  di  osservazioni  precise,  dalie  quali  re- 
sulti ciie  una  costa  si  sia  doppiamente  frattu- 
rata, cosiccliè  un  frarnmeuto  sia  rimasto  libe- 
I IO  da  ambi  i lati  , in  modo  da  poter  rimanere 
I internato  nella  sostanza  del  polmone , come  pu- 
I re  mancano  fatti  bastantemente  avverati  di  le- 
I sioni  delia  pleura  e de^  polmoni  dovute  alia 
] momentanea  azione  de’  frammenti  che  escono 
5 dalla  loro  naturai  posizione  , fintantoché  sono 
i esposti  ali’ azione  della  causa  fratturante  . 
i Nota  4-  59.  Il  sig.  Scarpa,  avendo  nel 

i decorso  anno  pubblicato  un’Appendice  alia  sua 
opera  sull’aneurisma,  ha  in  essa  meglio  dilucida- 
I to  1’  opinione  qui  dai  N.  A.  referita  relativa» 

I mente  alla  non  esistenza  dell’  aneurisma  per 
\ semplice  dilatazione  deh’  arteria  . Strettamente 
i parlando,  se  mal  non  ho  inteso  i ragionamenti 
' del  sig.  Scarpa  , non  possiamo  dire  che  egli  ne- 
I ghi  la  possibilità  del  vero  aneurisma  dell’arte- 
S ria  5 ma  egli  è di  parere  che  allorquando  vi  è 
3 dilatazione  morbosa  dell’ arteria  , ciò  che  in  so- 
stanza vuol  dire  che  allorquando  secondo  il 
ilinguaggio  delle  antiche  scuole  vi  è il  così  det- 
< to  aneurisma  vero  , V affezione  patologica  sia 
icosì  essenzìahnente  diversa  dalle  altre  specie 
di  aneurismi,  che  meriti  di  avere  un  nome  di- 
fverso  , e che  mal’ appropriato  sia  adunque  alla 
medesima  quello  di  aneurisma* 

Secondo  il  sig.  Scarpala  dilatazione  morbo- 
sa è circoscritta  dalle  tuniche  proprie  dell’arte- 
Bria  medesima  , e l’interna  superficie  del  tumore 
^costituito  o dalla  parziale  0 dalla*  totale  ampli- 
! azione  del  tubo  arterioso,  è intieramente  priva 
di  lamine  cotennose  le  urie  alle  altre  sovrap- 
i poste  , 
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Ai  contrario  T aneurisma  ha  per  cassula  le 
parti  coniigue  air  arteria  rotta  o corrosa;  in 
questa  entra  il  j^angue  , vi  perde  una  porzione 
della  sua  vclootà  ; vi  deposita  costaritemente 
le  la  rii  ir»  e.  di  fibrina  , che  giungono  talvolta  a 
liempiie  tuit*t  ia  cistide  . Oltre  a ciò,  soggiunge 
lo  stesso  sìg.  Scarpa  , se  la  nsoibosa  dilatazio- 
ne è paiziaie  , proveniente  cir  é da  un  fianco 
delFarter'a  a guisa  di  ditale  , tanto  è largo  F in- 
gresso tei  cui  erOra  il  sangue  in  questa  cassula 
tanto  lo  è pure  il  fortdo  della  cassula  stessa  ; e 
nel  caso  che  la  niciLcsa  dilatazione  occupi  tut- 
to V an  bito  delf  arteria  , ri  tumore  « he  ne  ri- 
sulta  ha  costantemente  una  rorina  cilindrica  o 
ovale  , e se  è in  situazione  da  potere  esser  com- 
presso cede  con  facilità  grande  alla  pressione, 
dissipandosi  quasi  intieiamente , e diminuendo 
mollassimo  nel  cadavere  di  coloro  che  ne  erano 
affetti  in  vita  . 

Al  contrario  l’aneurisma  ripete  sempre  la 
sua  origine  dalla  rottura  o corrosione  di  un  la- 
to deir  arteria,  offre  al  sangue  un’  ingresso  stret- 
to comparativamente  alT  ampiezza  dei  suo  fon- 
do f prende  una  forma  irregolare  , difficilmen- 
te cede  alla  pressione  , e mantiene  nel  cada- 
vere presso  a poco  lo  stesso  volume  che  si 
riscontrava  nei  vìvo  ; e finalmente  soggiunge 
il  sig.  Scarpa  , quanto  più  la  dilatazione  mor- 
bosa si  aumenta  di  volume,  tanto  più  le  tuni- 
che di  essa  si  assottigliano  , mentre  al  con- 
trario quanto  più  cresce  l’  aneurisma,  tanto  più 
ingrossano  le  tuniche  del  medesimo  . 

Dopo  quanto  ho  esposto,  non  mi  pare  che  si 
possa  asserire  che  il  sig.  Scarpa  neghi  assoluta- 
mente  r esistenza  deli’ aneurisma  vero,  ma  ch« 
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piuttosto  sia  lecito  il  dire  che  questo  sòininò 
anatomico  e chirurgo  consideri  la  dilatazione 
morbosa  deli' arteria,  come  una  malattia  diversa 
: in  senso  patologico  da  quella  eh' ei  chiama 
i aneurisma  , rimanendo  però  tuttora  da  dimo- 
i strarsi  se  in  ogni  caso  di  dilatazione  morbosa  0 
I come  vogliasi  dire  di  aneurisma  vero  j si  riscon- 
I trino  tutti  i caratteri  stabiliti  dal  sìg.  Scarpa 
: per  distinguere  questa  malattia  dagli  altri  aneu- 
i risiili.  Comunque  siasi  pertatito  dell' intima 
I natura  della  morbosa  dilatazione  dell'arteria,  e 
I dell'aneurisma,  nella  pluralità  de' casi  non  ab- 
! biamo  segni  per  distinguere  negli  individui  vi- 
I venti  r uno  dall’  altro,  nè  possiamo  impiegar^ 

1 rimedj  diversi  e più  effi ‘aci  piuttosto  in  una  che 
1 nell' altra  malattia;  sebbene  a sentimento  di 
ì Scarpa  ove  trattisi  di  interno  aneurisma  vi  sia 
I qualche  remota  speranza  di  guarigione,  la  quale 
I può  accadere  per  opra  della  natura,  talvolta  an- 
:i  cora  per  mezzo  dell'  arte  ; avvenimento  fortu- 
I nato  di  cui  non  potremo  giammai  lusingarci 
ove  trattisi  di  morbósa  dilatazione  4 

Nota  5*  Po,g.  io6.  Rapporto  al  morbo  ce- 
! ruleo  congenito  pare  a me  non  dubbio,  ma 
'!  sicuramente  inutile  il  fare  scolare  una  piccola  o 
; anche  una  gran  quantità  di  sangue  dal  cordone 
!,  ombilicaie  ad  oggetto  di  prevenire  una  tal  ma- 
)i  lattia  , non  essendo  punto  probabile  che  und 
li  sconcerto  proveniente  da  vìzio  di  conformazioné 
I;  dei  cuore,  possa  rimediarsi  diminuendo  dì  po- 
: che  dramme  la  total  quantità  del  sangue.  L'an- 
i!  damento  della  malattia  sembra  anzi  dimostrare 
1:  che  una  porzione  di  questo  liquido  non  può  co^ 
0 me  converrebbe  penetrare  nel  polmone,  e pefciò 
:l  diminuendone  la  quantità  non  potremo  in  ma^^ 


56o 

lio  alcuno  lusingarci  che  sia  più  facile  di  supe- 
saie  r ostacolo  alia  libera  circolazione,  e di  far 
iik  guisa  che  il  sangue  più  facilmente  prenda 
la  via  che  dovrebbe  prendere  senza  temere  di 
aggravare  invece  che  sollevare  le  circostanze 
dell’  irjfermo . 

Nota  6.  Pag.  117.  Che  delle  lozioni  canfo- 
rate sieno  utili  in  quanto  che  diminuiscono  il 
fetore  di  una  gangrena  , e che  ri  risparmiare 
per  quanto  sia  possibile  una  sensazione  così 
spiacevole  a' nostri  infermi  sia  conveniente  in 
cosi  gravi  circostanze  , è cosa  di  cui  ognuno 
converrà  di  buon  grado.  Che  queste  lozioni  can- 
forate possano  poi  trattenere  talvolta  i progres- 
si della  gangrena,  sembrami  assai  difficile  a 
credersi . 1 Chirurghi  sono  inoggi  talmente  per- 
suasi deirinsufhùeriza  di  tutti  i rimedj  decan- 
tali contro  questa  terribile  degenerazione,  che 
per  intraprendere  quell’  operazione  che  separa 
le  parti  gangrenate  dalle  sane , aspettano  che 
la  natura  abbia  limitato  il  processo  garrgrenoso, 
non  ignorando  punto  che  la  gangrena  continue- 
rebbe malgrado  F operazione  chirurgica,  fintan- 
tocììè  non  comparisca  una  suppurazione  di  buon 
indole,  che  serva  a limitare  il  guasto  della 
gangrena  medesima  . Lo  stesso  potremo  dire 
ancora  del  nitro  finamente  polverizzato,  che 
Corning  ha  proposto  di  applicare  sulle  parti 
morte  per  causa  di  gangiena,  per  distruggerne 
in  poche  ore  il  fetore,  e per  promuovere  senza 
verun  pericolo  la  suppurazione  senza,  accresce- 
re il  processo  putrido  nella  materia  morta.  Nè 
dubita  inoltre  di  asserire  lo  stesso  Cuming  che 
scarificando  la  parte  affetta,  ad  oggetto  di  pre- 
venire r assorbimento  del  veleno  gangrenoso,  si 
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possano  fare  le’scarificazioniin  prossimiià  delle 
parti  vive,  senza  timore  che  possa  accadere  V 
assorbimerìto , perchè  il  nitro  neutralizza  e ren- 
de innocente  il  letale  veleno.  Ha,  è vero,  il 
nitro  la  facoltà  di  trattenere  la  putrefazione 
nelle  carni  animali  morte,  e può  adunque  di- 
mitiiìire  assai  il  fetore  della  gangrena;  ma  come 
poi  il  sig.  Cumìng  sia  in  grado  di  asserire  che 
questo  sale  sia  capace  a neutralizzare  il  veleno 
gangrenoso,  non  sappiamo  dedurlo  se  non  se  da 
semplici  e forse  azzardate  asserzioni,  cui  non 
crediamo  di  dovere  prestar  fede  alcuna  . 

Nota  7.  Pag.  146.  Egli  è savio  e non  dub- 
bio consiglio  quello  datoci  dall’  A.  di  giudicare 
cioè  delia  gravezza  di  una  emorragìa  dagli  ef- 
fetti della  medesima  , ed  un  tal  precetto  può 
egualmente  adattarsi  ad  ogni  sintoma  morboso 
I grave  o di  lunga  durata  5 esaminare  però  se  nel- 
i la  emorragìa  il  sangue  sia  o non  sia  mestruo 
1 sembrami  cosa  che  non  debba  del  tutto  trascu- 
I Tarsi  . Da’  recentissimi  esperimenti  del  D.  La- 
I vagna  di  cui  leggesi  il  transunto  negli  Annali 
i di  Medicina  del  D.  Omodei,  Marzo  i8i5.  si 
i rileva  che  il  sangue  mestruo  contiene  una  mi- 
t nor  quantità  di  fibrina  , va  meno  soggetto  a pii- 
I trefarsi,  e che  perciò  può  talvolta  trattenersi 
I,  lungamente  nell' utero , senza  passare  alla  pu- 
I trefazione  . 

Da  questi  semplicissimi  fatti  il  citato  D.r  La- 
ì vagna  prende  occasione  di  avvertire  che  non 
g solamente  non  è coagulabile  il  sangue  che  esce 
) dalTutoro  di  una  donna  sana  in  obcasione  de"di 
ì lei  mestrui,  ma  neppure  quello  che  sgorga  in 
j qualche  caso  di  leggiera  menorragìa  ; che  queste 
► affezioni  sono  dìfatto  assai  leggiere,  cedendo 
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spesso  alle  sole  forze  della  natura;  mentre  al 
contrario  dee  la  medicina  esser  quanto  si  può 
attiva,  se  il  sangue,  che  esce  clail“  utero,  d^a 
un  coagulo  copioso  ed  abbondante  , riguardando 
ciò  come  un'  indizio  di  soverchio  e vivo  ecci- 
tamento . 

Sembrami  pertanto  non  molto  acceti^abile  il 
consiglio  dato  dal  sig.  Alibert  , quello  cioè  di 
tappare  T utero  ne’ casi  di  menorragìa  nelle 
donne  dì  età  avanzata  , poiché  se  è vero  che 
in  tal  circostanza  questo  viscere  sia  meno  di- 
straibile , cosicché  non  vi  sia  da  temere  che  vi 
si  accumuli  una  notabile  quantità  di  sangue,  egli 
è parimente  vero  che  questo  fluido  in  tal  caso  è 
molto  più  soggetto  a coagularsi  ed  a louireFarsi  ; 
e quando  ciò  avvenga,  il  pericolo  sarà  sicura- 
mente gravissimo  . Il  precetto  dell' A.  potrà  es- 
ser posto  in  pratica  solamente  ne'  casi  estremi 
e ne’  quali  è permesso  di  tentar  V uso  di  qaalsi- 
sia  rimai  io. 

Nota  8.  Pti^‘  i63.  Merita  di  esser  ram?nen- 
tata  in  questo  proposito  la  Memoria  del  Prof. 
Rubini  Sopra  V utilità  delV  infusione  della 
Di  gitale  purpurea  nella  cara  delle  emof'roidi, 
inserita  nel  Giornale  della  Società  iMedico  Chi- 
rurgica di  Parma  Febbrajo  1810. 

L’  espertissimo  sig.  Rubini  convinto  che  le 
emorroidi  presentano  delle  indicazioni  spessis- 
simo vaghe,  oscure  e variabili , per  Io  che  si 
può  difficilmente  adoprare  in  questa  malattia 
un  metodo  di'Cura  ben  ragionalo  , e ben  diret- 
to , é persuaso  che  non  di  rado  il  medico  sia 
costretto  a seguire  in  tal  affezione  un  empirismo 
prudente  e speculativo.  Mosso  il  citato  Clinico 
dalla  verità  di  una  tal  riflessione , e colla  veduta 
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! à\  riscontrare  se  T infusione  acquosa  di  Digitale 
: conosciutissima  per  la  sua  proprietà  dì  raffrena- 
re F impeto  e V azione  del  sistema  arterioso, 

I possedesse  ancora  quella  di  calmare  V orgasmo 

I del  sistema  venoso  , ne  tentò  la  locale  applica- 

i zione  nelle  emorroidi,  preparando  il  rimedio 
: con  circa  due  dramme  di  foglie  ed  una  libbra 

ii  di  acqua,  servendosi  di  quest’infusione  per  far- 
i ne  iniezioni  nell’  ano  , e topiche  applicazioni 

II  sulle  emorroidi  esterne  ; ed  esso  afferma  che  in 
I'  molti  casi  de’  quali  particolarmente  rende  conto 
i;  nella  citata  Memoria  , l’esito  corrispose  mira- 
<;  bilrnente  all’  espettativa  . In  un  caso  fu  sostituì- 
5'  ta  la  Digitale  ferruginea  alla  purpurea , e l’esito 
j fu  egualmente  fortunato  . 

lì  sig.  Rubini  però  da  Uomo  sommo  quale 
[!  egli  è fuor  di  ogni  dubbio,  non  crede  che  per 
, quanto  favorevole  a’ suoi  esperimenti  sia  stato 
r uso  della  Digitale  , si  possa  aver  lusinga  che 
È tale  ei  debba  essere  in  ogni  caso,  ed  è anzi 
n persuaso  che  c’  imbatteremo  in  circostanze  nel- 
le  quali  esso  apparirà  inutile,  ed  in  altre  nelle 
f|  quali  potrà  esser  nocivo  ; siccome  però  lo  stesso 
3i  accade  di  ogni  più  accreditato  medicamento, 
)i  non  potremo  determinare  i casi  ne’  quali  con- 
9 venga  quest’ eroico  rimedio  , e quelli  in  cui  sia 
Si  necessario  di  abbandonarne  1’  uso,  se  non  se  rì- 
9 petendo  gli  esperimenti  con  saggio  criterio , ed 
i,  assoluta  imparzialità  . 

Nota  9.  Pag.  172.  Il  sig.  Gerominì  nella  sua 
recente  opera  sulla  genesi  e cura  dell’ idrope, 
^sebbene  opini  che  questa  malattia  sia  costante-* 
iimente  l’effetto  di  un  grado  di  flogosi  più  o me- 
(ilio  grave  , e sebbene  riconosca  nel  siero  del  san- 
4jgu0  una  sostanza  albuminosa  concrescibile , non 
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ha  cteduto  di  poter  determinare  dal  semplice 
colore  e dialaneità  della  sierosità  in  quali  casi 
provenga  essa  da  senipiice  infiammazione  deU 
ririviiuppo  esterno  diP  un  viscere  ovvero  dalla 
sostan  a di  esso  ; ed  in  quanto  a me  non  so 
indurmi  a pensare  con  Bichat  che  il  fatto  possa 
realmente  accadere  nel  modo  da  questi  accen- 
nato , < mbrandomi  che  un  ristagno  più  o meno 
.lungo  d Ila  sierosità  medesima  possa  con  molta 
faciliti  portarvi  tali  alterazioni  da  ingannare, 
ove  la  precisa  diagnosi  della  malattia  debba  es- 
ser bacata  sopra  gli  accennati  caratteri  delia 
sierosità  5 nè  so  però  neppure  uniformarmi  al- 
r opinione  del  sig.  Geromini , che  vuole  consi- 
derare r idrope  come  un’  effetto  costante  di  in- 
fiammazione 0 preceduta  o tuttora  esistente. 
Quelle  idropisie  che  non  raramente  sopravven- 
gono ne’  poverissimi  abitatori  di  malsane  cam- 
pagne ed  in  conseguenza  di  lunghe  febbri  in- 
termittenti, non  credo  che  possano  ripetersi  da 
pregressa  infiammazione,  ma  che  sieno  piutto- 
sto una  conseguenza  di  debolezza  e di  spossa- 
tezza della  macchina  , nonostante  tutto  quello 
che  ne  dice  in  contrario  il  sig.  Geromini , e 
malgrado  tutto  ciò  che  si  pone  in  campo  da’ fa  • 
natici  controstimolisti  3 i quali  credono  di  vede- 
re dapertutfo  flogosi,  diatesi  stenica , e conse- 
guente necessità  di  controstimoli . 

ISota  IO.  Pag.  190.  Il  Prof.  Racchetti  nella 
swa  opera  sulle  malattie  della  midolla  spinale 
riporta  1’  osservazione  di  Maurizio  Iloffmann  , 
che  vide  un  fanciullo  nato  col  corpo  piegato  in 
avanti  e colla  schiena  prominente  all’  infuori , 
figlio  di  una  robusta  contadina  che  aveva  fatto 
nel  parto  degli  sforzi  molto  violenti,  guarito 
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:tura.  Vi  è pure  un’altro  caso  riportato  dal 
i Genga  3 in  cui  il  tumore  trovavasi  al  coccige,  e 
ifù  condotto  a guarigione  colla  puntura  5 egli  è 
il  però  vero  che  a fronte  di  un  così  scarso  nume- 
(ro  di  fortunati  avvenimenti,  ne  abbiamo  gran- 
iidissima  copia  di  sfortunati.  I moderni  hanno 
■ proposto  la  puntura  nell’ idroracliia  , avvertendo 
E)  però  di  estrarre  il  morboso  umore  poco  alla  vol- 
ila , e da  un’ apertura  per  cjuanto  sia  possibile 
i tenuissima.  Ognun  vede  però  che  nonostante 
^ questi  savissimi  suggerimenti,  non  potremo  iu- 
isingarci  di  curare  i’ idroracbia,  estraendo  sol- 
i’ tanto  l’umore  che  costituisce  la  malattia,  se  non 
ìi  saremo  prima  abbastanza  fortunati  per  superare 
t]  le  cause  che  hanno  dato  origine  alla  morbosa 
Il  raccolta  del  siero  . 

Lo  scorso  anno  nello  Spedale  di  questa  Città 
è stata  replicatamente  eseguita  sopra  uno  stesso 

0 soggetto  r operazione  della  puntura  della  spina 
il  bifida , senza  che  se  oe  sia  ottenuta  è vero  la 
tJ  guarigione , ma  senza  che  neppure  ne  sieno  nati 

1 que’  grandiesimi  sconcerti  che  alcuni  hanno 
n creduto  dover  sempre  sopravvenire  in  seguito  di 
f una  tale  operazione  , 

Il  Racchetti  predetto  crede  inoltre  che  poco 

0 conto  dobbiam  fare  de’ setoni  e de' fonticoìi  po- 
ti sti  da  ambe  le  parti  della  spina,  in  guisa  ta- 
li le  che  l’infiammazione  comprenda  il  tumore, 
li  riflettendo  egli  molto  saggiamente  che  in  parti 

1 ove  facilissima  e micidiale  è la  gangreoa,  vi  sia 
)!' molto  da  temere  questo  terribile  sconcerto  dopo  . 
t l’uso  di  un  tal  rimedio  . Poco  apprezzabile  si  è 

ti  pure  a sentimento  del  Racchetti  il  consiglio 
8 de’ chirurghi  francesi,  quello  cioè  di  far  passare 


a traverso  ai  tumore  un  setone , avvertendo 
die  esso  riempia  esattamente  i fori  onde  chiu- 
der cosi  1’  accesso  all’aria,  non  lasciando  uscire 
T acqua  che  a gocce  ; e sebbene  anche  il  Borsie- 
ri  sembri  persuaso  deirutiluà  di  questo  rimedio, 
!a  iiialartia  di  cui  trattasi  è sicuramente  una 
di  quelle  tante  nostre  irtfermità,  nelle  quali 
ogni  soccorso  dell’ arte  riesce  ordinariamente  o 
infruiruoso  o nocivo* 

Nota  IO.  2i5.  Che  la  paracentesi  noti 

possa  giammai  convenire  ove  si  tratti  di  idro* 
pe  cistico  , facilmente  potremo  accordarlo  ai 
sig.  Aisbert,  senza  credere  però  che  lo  stesso 
debba  dirsi  nel  caso  d’idrope  sintomatico.  Il 
dotto  s’g.  Gerornini  già  di  sopra  citato  è anzi 
di  parere  che  delle  due  principali  indicazioni 
curative  le  quali  dobbiamo  aver  sempre  in  ve- 
duta neir  opporsi  alle  idropi^cioè  i.  di  togliere 
la  fonte  della  morbosa  raccolta  del  fluido,  2.  di 
* eliminare  T esistente  , possa  mancar  talvolta  la 
prima  circostanza  che  dobbiamo  accuratamente 
avvertire  in  pratica  , per  evitare  di  usare  inop- 
portunamente de’ rimedj  diretti  ad  un  tale  sco- 
po , mentre  che  la  seconda  si  riscontra  comune 
a tutti  i casi  di  idrope.  Egli  è certo  che  nell’ 
idrope  vsintomatico  l’ evacuazione  dell’umore 
morbosamente  raccolto  non  basterà  a superare 
da  se  sola  la  malattia  , ma  la  praticaci  dimostra 
come  essa  frequentemente  contribuisca  al  mi^ 
glior  esito  della  medesima  * 

Nota  11.  Pag.  226.  Il  drappo  vessicatorio  di 
cui  parla  l’A.  si  prepara  distendendo  una  tintu- 
ra alcooUca  di  cantaridi  evaporata  conveniente- 
mente sopra  del  drappo,  nel  modo  solito  prati- 
carsi per  quello  cosi  detto  d’Inghilterra  ^ e Si 
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applica  lavando  prima  la  parte  con  aceto.  Può 
questo  drappo  iiìeritaie  di  esser  preferito  alle 
altre  preparazioni  vessicalorie  ^ per  la  facilità 
colia  quale  si  può  adoprare. 

Nota  12.  Pag.  247.  Nell’  idroftalmìa  , egual- 
mente che  nelle  altre  idropisie  , la  paracerilesi 
giova  non  g^à  perchè  essa  vaglia  a restituire 
air  occhio  ir  fermo  il  suo  primiero  stato  di  sa- 
lute , giacché  in  tali  casi  la  vista  è tri^media- 
biimente  perduta,  ma  peri  1 è impedisce  que’ 
maggiori  danni  che  potrebbero  nascerne  da’pro- 
gressi  della  malattia  . Il  solo  caso  che  potrà  es- 
servi in  cui  la  paracentesi  operi  la  cura  radica- 
la della  iTiala>-ia  sarà  allorquando  la  puntura  fat- 
ta dal  troìqvart  , 0 da  qualsisia  altro  stiumen- 
to,  susciterà  nel  tempo  medesimo  infiaanmazio- 
ne  e suppurazione  , cui  in  seguito  su<^cederà  il 
coalito  tra  le  rrcmbrane  cr mponenti  il  bulbo 
dell’  occhio  . Il  celebre  sig.  Scarpa  è anzi  di  pa- 
rere cbe  specialmente  dopo  replicate  introdu-' 
zioni  del  troiquart ^ o di  altri  simili  istiumen- 
ti  $i  sia  potuto  ottenere  la  cura  radicale  dell’i- 
droftaìmda  non  già  in  conseguenza  del  semplice 
vuctainento  dell’  umore  aqueo  o vitreo  , ma 
piuttosto  per  l’ irritazione  e quindi  per  l’ infiam- 
mazione adesiva  cbe  è avvenuta  in  seguito  del- 
1’ operazione . Il  preìodato  sig.  Scarpa  inferisce 
da  ciò  , che  in  tal  malattia  il  solo  mezzo  per 
ottenere  una  perfetta  cura  si  è quello  di  vuotare 
r occhio  de’ suoi  umori  e di  eccitare  nel  tempo 
stesso  nelle  membrane  del  medesimo  un  certo 
grado  d’  ìufianimazione  e di  suppurazione.  Non 
m'inoltreiò  a parlare  de’savissimi  precetti  che 
suggerisce  il  sig.  Scarpa  per  eseguire  T opera- 
zione chirurgica  opportuna  neii’idroftalmia , 
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piirchè  non  appartenenti  ad  un’opera  elementa^ 
re  di  Nosologia  . 

Nota  i3.  Po.g.  262.  Dopo  che  il  sig.  Alibert 
ha  avvertito  che  in  quasi  tutti  i casi  la  clorosi 
proviene  da  un  parlicoiare  inìpedimento  della 
funzione  mestruale  , asserisce  qu»ndi  ove  parla 
dei  metodo  curativo,  che  l’ applicaijione  delle 
mignatte  è abusiva  e chimerica.  Siccome  però 
il  fatto  mi  ha  più  volte  dimostrato  che  T appli- 
cazione delle  mignatte  alle  grandi  labbra  è sta- 
ta utilissima  per  richiamare  i mestrui  soppressi, 
credo  di  dover  perciò  rilevare  l’erroneità  dell'  0- 
pinione  del  N.  A.  Tra  i molti  autori  che  potrei 
citare  a mia  difesa,  scegiieiò  il  sig.  Corvisart 
uno  de’ pratici  Francesi  i più  distinti  che  per 
incidenza  nel  suo  saggio  sulle  malattìe  del  cuo- 
re , ci  dice  di  avere  esso  pure  avuto  occasione 
di  confermare  l’utilità  delle  mignatte  nella  sop- 
pressione de’  mestrui  * 

Nota  i4-  275.  Sembra  a me  pochissi- 

mo opportuna  l’osservazione  del  N.  A.  I solidi- 
sti,  tra’quali  si  dee  annoverare  il  maggior  nu- 
mero de’ più  culti  medici  italiani  , non  negano 
le  alterazioni  degli  umori  ; persuasi  però  che 
non  si  debbano  riguardare  come  causa  primaria 
di  malattìa  . Senza  trattenermi  a ripetere  cose 
ormai  discusse  fino  a sazietà,  inviterò  a consul- 
tare le  istituzioni  patologiche  del  dottissimo  Prof. 
Faozago  quelli,  che  vorranno  conoscere  con  pre- 
cisione le  opinioni  de’  nostri  medici  sopra  que- 
sto soggetto  . 

Nota  i5.  Pag.  298.  Nella  favorevole  suppo- 
sizione che  i progressi  futuri  delie  scienze  pos- 
sano un  giorno  istruirci  molto  più  profonda- 
mente intorno  alle  alterazioni  che  soffrono  i su- 


glii  bianchi  circolanti  nel  nostro  corpo  nel  caso 
della  iiuldttia  di  cui  trattasi  , dubito  m:)ltissi- 
mo  che  una  tal  cogrnzio  »e  potesse  arrecare  que^ 
vantaggi  di  cui  i"  Autore  la  suppone  capace  : 
Se  è vero  che  i detti  sughi  bianchi  nel  caso  di 
scrofole  cessino  di  possedere  io  stesso  carattere 
di  vitalità,  quando  la  contrattilità  vascolare  è 
languida  o in  ieboiita,  come  ci  dice  io  stesso 
sig.  Alibert , tutto  il  vanraggio  che  potremo 
procurare  a’  nostri  infermi  in  tali  casi  sarà 
quello  ds  rimediare  a questo  languore  , o a 
questa  debolezza  vascolare  cori  rinìed|,la  di  cui 
azione  sebbene  a noi  sconosciuta  o oscurissima 
pure  dovrà  principalmente  risentirsi  da'solidi, 
e nel  caso  ancora  die  si  potessero  trovare  so- 
stanze capaci  di  correggere  questi  alterati  sughi 
bianchi  , una  tale  scoperta  sarebbe  insufficiente 
per  la  pratica  medica  , se  nel  tempo  stesso 
queste  sostanze  non  possedessero  la  proprietà  di 
restituire  a*’ solidi  il  perduto  vigore. 

Nota  i6.  Pag.  5o4-  Le  esperienze  del  G zzi 
intorno  all'  uso  di  alcuni  rimedj  aiuilici  nelle 
malattie  veneree  di  cui  si  leggono  i resultati 
negli  Opuscoli  scietìtidici  di  Bologna  dei  decor- 
so anno  , e di  cui  ha  reso  corsto  ariclie  il  Gior- 
nale dell"  Omodei  , contradicono  aoertamente 
l’asserzione  del  sig.  4ìibeft . Egli  è forse  veris- 
simo che  i primi  che  hanno  posto  in  liso  le 
preparazioni  auio fiche  lo  hanno  fatto  più  per  ve- 
duta d’interesse  che  per  l’ intrms!  persuistone 
della  loro  efficacia  ; egli' è dd  pari  verissimo 
che  r opera  del  sig.  Chrestien  non  è la  più  a- 
dattata  a porre  in  credito  le  preparazioni  di  oro, 
ma  non  così  potrà  dirsi  al  coito  degli  esperi- 
menti del  sopraccitato  sig.  Gozzi , i quali  ci 
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sembrano  istituiti  con  moltissima  imparziaìitài 
ed  inspirano  non  poca  fiducia  . Se  pertanto 
le  scrofole  le  preparazioni  aurifiche  sono  stani 
veramente  inefficaci,  non  credo  che  sarà  perrt 
messo  di  considerarle  come  T ultimo  de’ rimedi  - 
allorquando  giovino  nelle  ostinatissime  affezioo  ; 
ni  celtiche,  che  abbiano  precedentemente  ressie 
Stito all’azione  del  mercurio  . 


Fine  del  Tomo  Terzo  . 


SsSTA  FAMIGLIA.  MALATTIE  De’  VASI  SAN- 

GUrGNI PAG. 


GFAT. 

I. 

Palpitazione  di 

CUORE 

GE^. 

li. 

SllVCOPE 

• • 

GEN". 

m. 

Do  LO  Rii  AL  CUORE 

• • 

GEN. 

iV. 

CaRDìTìDE 

• • 

GEN. 

V. 

Perso  AHDiTiDE  . 

0 • 

GEN. 

VI. 

Febbre  ievfl^m  viatoria 

GEN. 

VII. 

Dilatazione  del 

CUORE 

GEN. 

vili. 

Aveurisaia  . 

• • 

GEN. 

IX. 

Varice 

iGEN. 

X. 

Ascesso  sanguigno  . 

(GEN. 

XI. 

Morbo  ceruleo 

• 

♦ • 

ÌGEN. 

XII. 

Morbo  maculoso 

• • 

1GEN. 

XIII. 

Ecchimosi  , . 

iGEN. 

XIV. 

Epistassi 

• • 

r,EN. 

XV. 

Ematemesi 

€E^^. 

XVI. 

Emottisi  . . 

'GEN. 

XVIL 

Ematuria  . . 

'GEN.  XVII. 

Menorragia 

• • 

; G E N . 

XIX. 

EmoRRO  DE 

• • 

Settima  famiglia.  Malattie  deVasi 

5 

22 


12. '-r 

^ y 

f*7 

Oo 

rr  % 
00 

4i 

4/ 

5c) 

/ T 
} - 
OO 

lOO 

107 

r'* 

1 I o 
I i B 

1 ^^4 
i54 
i4o 
1 .6 
i34 


Fatici  . . 

GEN,  L Idrocefalo  . 


160 

177 


37* 


GF.N. 

IL 

IdROPvACHIA  . . 

. Pag. 

im 

GEN. 

IIL 

Irrotornce. 

• • 

igu 

GEN. 

IV, 

Idropericardia 

* * • 

202i 

GEN. 

V. 

AjCite  .... 

• • 

2o5) 

GEN. 

VL 

Anasarca  . . 

• • 

216) 

GEN. 

VfL 

Idrocele 

• • 

2285 

GEN. 

VIIE 

Idrometra  . . . 

• 

• ) 

235) 

GEN'. 

IX. 

Idroftvlmia  . . 

• » 

2435; 

GEN. 

X. 

Idrartrosi  . . . 

• • 

248L 

GEN. 

xr. 

Clorosi  .... 

• • 

234, 

GEN. 

XIL 

Febbre  etica  . , 

• • 

205) 

Ottava  famiglia.  Malattìe  del  sistema 

GLANDULAKE  

2711  ' 

GEN. 

I. 

Scrofola  . . 

• • 

2883  i 

GEiV. 

IL 

T.4BE  mesenterica 

• • 

3o83i 

GEiV. 

III. 

Atrofia  .... 

3i55! 

GEN. 

IV. 

PaROTIDE  . . . 

• t 

324|{ 

GEN. 

V. 

Cj02jZÌi0  » . . • . 

• ^ 

33  iVi 

» - 


; 


/ 


Tl- 


s 


- 


. 'il* 


I 


if  - . .•  ■.  .,•.  - , . • f 


, ’ C>'  ‘ '< 


I 


‘•'y4Ìv 


- S- 


-w 


/ 


i 


/ 


\ 

• 4 


f- 


A 


<* 


\ 


> 


i-  . ' . 

V ' 


r- 


f 


\ 


f 


t 


/ 


Gasuicourt  Formulano  Magistrale  e me- 
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risset  ìq  8.  . . 
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Vaccina  trad.  dal  Francese  dal  sig. 
Dott.  G.  Comàndoli  in  8.  .... 
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gno Minerale  vegetabile  ed  animale , 
ossia  Tossicologia  generale  considerata 
sotto  i rapporti  della  Fisiologia , della 
Patologia  , e della  Medicina  Legale  tra- 
dotta 5 ed  arricchita  di  note  dal  Dott. 

V.  Ottaviani  Roma  i8i6.  V.  k*  in  8.  24. 

— — Tossicologia  pratica  ovvero  soccorsi 
da  amministrarsi  alle  persone  avvelena- 
te , o cadute  in  asfissia  coll’aggiunta 
de’  mezzi  proprj  per  conoscere  la  qua- 
lità de’  veleni  Livorno  ibi 8.  in  8.  . 6. 

PoRATi  Farmacopea  proposta  alla  congre- 
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Chimica  applicata  alla  Farmacia  V. 

5 in  8 36. 

Del  Chermes  Minerale  in  8.  . . im. 
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Clinica  V.  3.  in  8.  . . . . . , io, 

Portal  Gours  d’  Anatomie  Medicale  V.  5. 

in  8.  60. 

Rieri  ERANO  Nuovi  elementi  di  fisiolo 

V. 
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